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STPHILIDOLOGIE 

nach 

geläuterten  haematopathologisehen 

Aiiüieliteii  und  Erfaliruiigcii^ 


auf  die  * 

Grundlage  der  mit  dem  dreifachen  Preise  dreier 
Idenen    Medaillen   von   der  löbl.    k.  k.    niedici- 
nisch  -  chirurgischen  Josephs  -  Akademie  in  der 
Plenarsitzung  am  15.   Mai  1840 


f 


gekrönten  Preisschrift , 

mit  besonderer  Rücksicht  auf 

praktische  Brauchbarkeit 

kritisch  bearbeitet 
von 

Doctor  der  Medizin  und  Chirurgie,  Magister  der  Augenheilkunde 

und  Geburtshilfe,  Besitzer  dreier  goldenen  Preismedaillen,  k.  k. 

Kontumazarzt  zu  Bojan,  und  Verfasser  der  oberwähnten 

gekrönten  Preisschrift. 


ITieii^    1845. 

Gedruckt  und  zu  haben  bei  Karl  Üeberreuter 
Stadt,  Dorotheergasse  Nro.  Uli. 
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Gewiss,    die    Zeit    ist    sonderbar    j^elauiit.    Docli  die  Meusclieu  deuten 
oft  iiacli  ilirer  Weise  die  Dinge,  weit  entfernt  vom  waliren  Sinii. 

S  li  a  k  e  s  p  e  a  r  e. 


Seiner 

köiiis;liclien  Hoheit 


dem 


durchlauchtigsten  und  gnädigsten 


Hei'i'ii 


teji 


königlichen  Prinzen  von  Ungarn  und  Böhmen , 

Ritter  des  goldenen  Vliesses,  Grosskreuz  des  königlich-ungari- 
schen St.  Stephans-Ordens  und  Ritter  des  k.  k.  militärischen 
Maria -Theresien- Ordens,  Ritter  des  kaiserlich -russischen  An- 
dreas-Ordens, des  St.  Alexander-Newsky-Ordens,  des  weissen 
Adler -Ordens  und  des  St.  Annen -Ordens  erster  Klasse;  dann 
des  königlich -preussischen  schwarzen  und  rothen  Adler-Ordens 
erster  Klasse,  Grosskreuz  des  königlich-sizilianischen  St.  Ferdi- 
nands- und  Verdienst-Ordens,  dann  des  königlich-hannöver'schen 
Guelphen- Ordens,  k.  k.  General-Feldmarschal!,  General-Civil- 
und  Militär-Gouverneur  des  Königreichs  Galizien,  Präsident  der 
galizischen  Herren  Stände,  dann  Inhaber  des  k.  k.  Husaren- 
Regiments  Nr.  3,  dann  eines  kaiserl.  russischen  Husaren- 
Regiments,   etc.  etc.  etc. 


Dem 
ttiätig-steii  uiiA  g-rossitiüthig-sten 

Beförderer  der  Wissenschaften  und  Künste 

als 

schwaches  Denkmal 

der 


untertliänigst  geweiht. 


JEure  hönigiiche  Hoheit: 
Gnäaiffster  Herr! 


J["as  schönste  und  unvergänglicliste  Denkmal,  das 
der  gerechteste  Stolz  aller  Herrscher  ist,  erblühe 
Eurer  köiiigliclieu  Hoheit  aus  der  Geschichte 
Höelistflero  durchlauchtigsten  Ahnen,  deren  regstes 
Streben  und  höchstes  Ziel,  stets  nur  die  thätigste 
Beförderung  der  Wissenschaften  und  Künste,  der 
Industrie,  und  somit  des  Unterthanenglückes  war. 
Es  wird  daher  der  Name  Markgraf  Nikolaus  III., 
der  ein  Schöpfer  des  Lichts,  zur  Baniiuiig  der  trü- 
ben Wolken  des  so  finstern  Mittelalters,  nicht  nur 
die  von  seinem  durchlauchtigsten  Herrn  Vater  ge- 
stiftete Universität  zu  Ferrara  neu  herstellte,  sondern 
auch  die  zu  Parma  stiftete,  ein  nie  erbleichender 
Stern   der   Wissenschaft   sein!    Wem  ist   nicht   der 


Name  Markgraf  Lionel,  des  tliätigsteii  Beför- 
derers der  Wissenscliafteu  iiucl  Künste,  im  regsten 
Gedächtnisse,  der  als  ein  Muster  der  Beredsamkeit 
seines  Zeitalters  gefeiert  wird !  War  das  nicht  auch 
das  einzige  Ziel  Bors  o's,  seines  durchlauchtigsten 
Nachfolgers,  der  im  Jahre  1452  von  weiland  Sei- 
ner Majestät,  dem  Kaiser  Friedrich  IIL,  zum 
Herzoge  von  M  o  d  e  n  a  und  R  e g  g i  o  erhohen,  der 
Gründer  des  erhöhten  Glanzes  Enrei»  liHiilglicIaeii 
If ©lieft  flsarelilgiMcMIgsteii  M sawses  wurde ! 
Hat  sich  nicht  A  1  f o n s  1.,  Sohn  des  durchlauch- 
tigsten Herzogs  Hercules  1.,  des  thätigsten 
Förderers  des  Wohlstandes  und  Unterthanenglückes, 
durch  seinen  WafFenruhm  unl  seine  allgemein  bewun- 


dei'te  Staatsweisbeit  über  alle  Fürsten  seiner  Zeit  em- 
porgescbwungen,  und  die  vielfaeb  bedrobten  Hobeits- 
recbte  seines  d  u  r  c b  1  a  ii  c  b t  i  g  s  t  e  n  H  a  u  s  e  s  mit  si- 
cberer  Hand  durcb  die  Alles  verbeerenden  Stünne  der 
unbeilvoli  bewegten  Zeit,  wobi bebalten  in  den  Hafen 
des  Friedens  eingelenkt!  Viele  könnte  icb  nocb  nen- 
nen, aber  wozu  ?  Grünt  docb  der  scbon  im  grauen  Alter- 
tbume  riesige  Stamm  in  immer  neueren  und  majestäti- 
scberen  Yerbältnissen  fort,  dem  müden  Wanderer  unter 
seinem  scbattigen  Laube  eine  segensvolle  Rubestätte 
geAväbrend,  und  den  verscbmacbtenden  mit  dem  Safte 
seiner  paradiesiscben  Frücbte  labend,  überall  neues 
Leben  spendend!  Wabrlicb,  meine  Feder  ist  zu 
schwach,     solchen    Adel    rühmen,    solche     Grösse 


würdig  preisen  zu  können!  Denn  fürwahr,  nicht  die 
frostige  Geschichte  allein  wahret  die  Unsterblichkeit 
solch'  gefeierter  Lenker  des  UnterthanenglückeSj  nein, 
sie  lebt  unvergänglich  fort  in  der  stolz  sich  wölben- 
den Brust  eines  jeden,  der  glücklich  sich  schmeicheln 
darf,  in  der  Fülle  solchen  Segens,  in  dem  Abglanze 
solcher  Hoheit  sich  sonnen  zu  dürfen. 

Nicht  im  falschen  Wahne  hat  ich  daher  Kiire 
li-öiÄBglicIie  M®hcit  diese  geringe  Weihe  meiner 
schwachen  Kräfte  gnädigst  genehmigen  zu  wollen,  um, 
dadurch  stolz,  die  Unsterblichkeit  Möclistflero  kö- 
lii^lBclACii  Ifaiises  feiern  zu  wollen,  nein,  dieser 
Gedanke  hält  meine  Sinne  nicht  befangen,  deini  eines 


solchen  Glückes  durfte  sich  nur  Ariosto  rühmen, 
eines  solchen  Glückes  war  nur  Ariosto  würdig, 
während  meine  schwachen  Kräfte  nur  Vergängliches 
zu  schaffen  vermögen,  das  nur  im  Sonneuglanze 
£iirer  Hoheit  köui^licheii  Miilcl  erblühen, 
und  unter  dem  Schutze  Hoclistrtero  hc^liickeii- 
den  M11I4I  einst  zur  reifen  Frucht  gedeihen  mag. 

Nehmen    daher  Eure  köuig'llelie   ISoIieit 

hulclreiehst  diese  geringe  Weihe  an,  denn  ist 
sie  auch  dieser  hohen  Gunst  nicht  würdig,  so  er- 
starket doch  im  Abglanze  Eurer  Molieit  kö- 
ui^lielieu  Huld  mein  guter  Wille  zu  Muth  und 
Kraft ,    um    einst  das    erstreben    zu    können ,    was 


bis    jetzt    lueiiieu  geringen  Kräften   nur    ein    fernes 
Ziel  war. 

In  der  ermutliigenden  Hoffnung  dalier^  wenn  auch 
gegenwärtig  nicht  der  Huld  und  Gnade  Muevev 
KÖBfiigliclaeM  llolielt  würdig  zu  sein,  doch  diese 
durch  eifriges  und  rastloses  Vorwärtsstreben  einst  zu 
verdienen  trachtend,  verharre  ich  mit  dem  Ausdrucke 
der  tiefsten  Ehrfurcht 

teurer  liÖHigliel&en  Holii^lt 


uiitfertliänigst  treugehorsaniijtev 


Vorrede. 


'ie  VeranlassuDg  zu  dem  Entstellen  des  vor- 
liegenden Werkes  gab  die  von  der  Löblichen  k.  k, 
luedicinisclx-cbii'urgischen  Josepbs-Akadaniie  in  den 
Jabren  1831>  1837  und  1839  wiederholt  ausgeschrie- 
bene lind  von  dem  Verfasser  beantwortete  Preisfrage : 


„Kann  die  Tripperform  (^Gonorrhoea  contagiosa 
nrethralis^  allgemeine  Lustseuclie  zur  Folge  haben? 
welche  Bedeutung  hat  die  Feigwarzenkrankheit  {ßy- 
cosis) ,  ist  es  eine  wirkliche  i  ebergangsform  des  go- 
norrhoischen oder  syphilitischen  Krankheitsprozesses, 
da  sie  nach  beiden  Krankheiten  beobachtet  wird,  oder 
ist  sie  jedesmal  eine  verschiedene  und  durch  besonde- 
re Merkmale  von  einander  unterscheidbare,  so  wie  be- 
sondere Folgen  nach  sich  ziehende  Krankheitsform  ?^' 

Ein  Vorzug  der  neuesten  Zeit  ist  es,  durch  uner- 
müdlichen Fieiss  die  Schattenseite  der  Wissenschaft 
zu  bannen ,  und  nur  das  anerkannt  Wahre ,  aus  der 
unermesslichen  Fundgrube  der  Erfahrung  durch  die 
Feuerprobe  der  Kritik  geläutert,  an  das  Tageslicht 
fördern  zu  wollen.  Ist  sie  ihrem  Ziele  nahe?  Be- 
trachtet man  die  unheilbar  scheinenden  Spaltungen, 
die  durch  den  unaufhaltbaren  Dran»*  nach  Vervoll- 
kommniuig,  durch  die  vielfältigen,  sich  oft  geradezu 
zu  widersprechen  scheinenden  Beobachtungen ,  die 
Wissenschaft  erfuhr;  so  müsste  man  wohl  glauben, 
dass  sie  nie  entfernter  als  gerade  jetzt  von  ihrem 
Ziele    war,    aber   dieses   ist  nur    Schein!  Denn  die 
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ewige  Wahrheit,  dass  das  einzig  Walire  nur  im 
Kampfe  errungen  und  geläutert  werde,  lässt  sich 
auch  in  luiserer  Wissenschaft,  bei  tieferem  Blicke, 
nicht  verkennen.  Es  mögen  daher  die  Homöopathen 
ihre  Spezifizitätslehre,  wo  möglich  noch  weiter  aus- 
breiten ,  die  wahre  Wissenschaft  kann  ihnen  mir 
Dank  dafür  zollen ,  denn  wenn  auch  ihre ,  alle  Lo- 
gik verachtenden  Bemühungen,  der  Wahrheit  gerade- 
zu entgegengesetzt  sind,  wenn  auch  hievon  ein  nach- 
theiliger hemmender  Einfluss  auf  die  Wissenschaft 
für  den  Augenblick  unverkennbar  ist,  so  ist  dieser 
doch  nur  ein  vorübergehender ,  seine  günstigen  Fol- 
gen schon  zu  äussern  beginnender  Schein, 

Betrachtet  man  die  medizinische  Wissenschaft 
und  ihre  Evolution  seit  dem  Mittelalter,  seit  dem  Ent- 
stehen und  der  Ausbildung  der  Spezifizitätslehre ,  so 
sieht  man ,  dass  gerade  die  zu  weit  ausgedehnten  und 
missverstandenen  Begriffe  von  Spezifizität  die  Hemm- 
nisse alles  Fortschrittes  waren,  ja  mit  Zentnerlast 
die  sich  regende  Vernunft  niederdrückten,  und  doch 
sind  sie  die  ersten  Wurzelfäden  der  schon  fast  zum 
Traumbüchel  gewordenen  speziellen  spezifischen  The- 
rapie, denn  wie  in  ersterem  bei  der  Auslegung  des 
Traumes  überall  die  in  die  Lotterie  zu  setzende  — 
sicher  gewinnende  —  Nummer  zu  finden  ist;  so  finden 
wir  in  letzterer  bei  jeder  besonderen  Symptomengrup- 
pe, die  gCAviss  nur  nach  der  Laune  des  bereits  zu 
einer  „besseren  Erkenntnis  s'^  selig  entschl um- 
merten  Erfinders  getrennt  oder  vereint  wurden ,  auch 
das  —  unfehlbar  —  Heilende  beigefügt. 

War  nun  die  Wissenschaft  bei  dieser- —  im  Verhält- 
nisse —  imr  wenig  Einfluss  übenden  und  nur  auf  wenige 
Krankheitsgruppen  sich  beschränkenden  Orthodoxie 
unvermögend ,  sich  über  den  Horizont  des  Aberglau- 
bens zu  erheben,  so  findet  dieses  eben  in  der  be- 
schränkten Ausdehnung   der  Spezifiaitätslehre  seineu 
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liiuläiigliclieii  Grund ,  denn  sie  wirkte  nur  auf  einen 
verhältnissniässig"  kleinen  Tlieil  der  Wissenschaft  lieni- 
niend  ein,  was  leicht  ühersehen  wurde ;  das  auf  locke- 
rem Grunde  aufgeführte  Gehäude  der  Homöopathie  be- 
mächtigte sich  aber  des  ganzen  Wissens,  und  stellte 
die  Vernunft  unter  die  absolute  Vormundschaft  der 
Auktoritäten ,  welcher  Riese  nicht  so  wie  der  frühere 
Zwerg  übersehen  werden  konnte,  und  so  entstand 
denn  der  riesenhafte  Kampf  zwischen  Vernunft  und 
Orthodoxie,  in  dem  die  letztere  bald  untergehen,  die 
Wahrheit  aber ,  wie  ein  Phönix  auferstehen  muss. 


Ein  Extrem  erzeugt  das  andere.  Broussais 
gründete  die  sogenannte  physiologische  Schule,  die 
die  Verirrungen  der  ersteren  anerkennend,  in  den 
entgegengesetzten  Fehler  verfiel,  denn  wie  die  erste- 
re  nur  dann  zur  endlichen  Vollkommenheit  zu  gelangen 
hoffte,  wenn  einmal  die  Spezifizität  aller  Krankheiten 
konstatirt,  und  hierauf  eine  absolut  spezifische  The- 
rapieaufgebaut sein  werde,  so  glaubte  Broussais 
und  seine  Nachfolger  nur  in  der  Zertrümmerung  des 
alten  Lehrgebäudes  und  in  Wegläugnung  alles  dessen, 
was  nur  einigermassen  an  eine  Spezifizität  eriiniern 
würde,  sein  endliches  Heil  zu  finden.  So  wurde  denn 
nebst  der  Spezifizität  auch  jeder  vernünftige  Begriff 
von  den  Ansteckungsstoffen  vernichtet. 

Allerdings  ist  der  meist  herrschende  Begriff,  der 
den  Ansteckungsstoff  mit  einem  keimungsfähigen  Sa- 
men vergleicht,  e'ui  nur  bildlicher,  daher  Verwirrung 
bringender,  der  die  Feuerprobe  der  nüchternen  Kri- 
tik nicht  auszulialten  im  Stande  ist ;  denn  der  Anste- 
ckungsstoff ist  im  strengen  Siinie  durchaus  nichts  Ei- 
genthümliches ,  sondern  er  ist  nur  das ,  durch  den 
Kraukheitsprozess  Entartete ,  mithin  als  unbrauchbar 
Ausgeschiedene ,  das  bei  minder  heftigen  Krankhei- 
ten und  nicht  allzu  grosser  Konzentration ,  —  sit  ve- 
nia verho  —  zwar  als  schädliche  Potenz,   aber  auf 
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die  entstellende  Krankheit  noch]  nicht  mehr  bestim- 
mend, als  andere  schädliche  atmosphärische  oder  mias- 
matische Einflüsse  Avirkt.  Erst  dann  ,  wenn  diese 
krankhaften  Sekrete  durch  die  Heftigkeit  der  Krank- 
heit selbst,  oder  durch  zu  starkes  Gedrängtsein  vieler 
Kranken  in  einem  Räume,  gleichsam  an  Kondensation 
gewinnen ,  nehmen  sie  die  (Charaktere  mehr  oder  we- 
niger vollständig  an,  die  man  den  Kontagien  überhaupt 
zuzuschreiben  von  jeher  gewohnt  war.  Zum  Beweise 
dessen  sehen  wir ,  dass  zur  Zeit  der  erst  sieb  entwi- 
ckelnden kontagiösen  Krankheiten ,  deren  Ausflüsse 
auf  andere  Individuen  noch  nicht  so  entscheidend  ein- 
wirken, als  bei  zunehmender,  ihre  Höhe  erreichender 
Epidemie ,  daher  sind  die  Typhen  oft  gar  nicht ,  oft 
im  höchsten  Grade  ansteckend,  und  daher  sind  auch 
die  einzelnen  Krankheiten,  auch  nur  in  gewissen  Zeit- 
räumen ihres  Verlaufes  vorzugsweise  ansteckend.  Nur 
in  diesem  Sinne  kann  die  Lehre  von  den  Kontagien 
fruchtbringend  sein ,  denn  die  Erfahrung  bestätiget 
dieses  bis  zur  Evidenz,  und  lehrt  uns  zugleich,  dass 
zwischen  weniger  schädlichen  und  daher  noch  nicht 
entscheidend  auf  die  zu  erweckende  Krankheit  ein- 
fliessenden  krankhaften  Ausscheidungen  und  zwi- 
schen den  anerkannten  Kontagien  kein  absoluter  Un- 
terscliied  und  daher  auch  keine  bestimmte  Grenzschei- 
de, sondern  nur  ein  ailmäiiger  Uebergang  gegeben 
ist.  Ist  daher  auch  die,  auf  falschen  Prämissen  beruhen- 
de Spezifizitätslehre  eine  irrige ,  so  hat  sie  doch  mit 
der  Annahme  der  Kontagien  nichts  gemein ,  und  kann 
daher  mit  ihrem  Einstürze  die  letztere  nicht  mit  ins 
Grab  reissen,  indem  sich  die,  auf  bereits  angeführten 
Grundsätzen  beruhende  Lehre  der  Kontagien  nicht  nur 
recht  gut  mit  den  Lehren  einer  „geläuterten"  physio- 
logischen Schule  verträgt,  sondern  offenbar  einen  er- 
gänzenden Theil  derselben  ausmacht. 

Biese  vielen  Differenzen  haben  eine  neue  Sekte 
gebildet^  die  neoeu  Eklektiker  5  sie  verwerfen  alle  Sy- 
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steine  und  beuiülieii  sich,  mir  das  durch  die  Erfahrung 
Bestätigte  zu  einem  fuiidameiitlosen  Gebäude ,  ohne 
Kenntniss  der  Architektur,  zusamnieu  zu  tragen.  Sind 
sie  dieses  im  Stande  ?  Gewiss  nicht !  Denn  ohne  Sy- 
stem gibt  es  keine  Rechtfertigung  der  Handhmg,  und 
in  diesem  Sinne  ist  das  schlechteste  gar  keinem  vor- 
zuziehen. Ein  Mensch ,  der  nach  einem  schlechten 
System  denkt,  denkt  irrig ,  ein  Mensch ,  der  gar  kein 
System  des  Denkens  hat,  ist  entweder  blödsinnig  oder 
ein  Narr !  —  Zu  dieser  systendosen,  fragmentarischen 
Bearbeitung  der  Wissenschaft  tragen  besonders  die 
Journale  und  journalartig  bearbeiteten  Gegenstände 
das  Meiste  bei;  kann  es  aber  auch  Jemand  läugnen, 
dass  bei  ermangelnder  fester  Grundlage  diese  nur 
Verwirrung  bringen  ?  Nur  der ,  der  sich  bereits  ein 
System  gebildet  hat,  kann  in  ihnen  Belehrung  und 
Berichtigung  der  Lücken  seines  Systems  finden,  nie 
aber  der.,  der  sich  erst  ein  System  zu  bauen  im  Be- 
griffe steht. 

Die  Syphilis,  die  von  jeher  als  ein  Prototyp  aller 
Spezifizität  anerkannt  wurde,  ist  auch  am  meisten  der 
drückenden  Last  dieser  Kontroversen  unterlegen;  da- 
her sehen  Avir,  dass  so  wie  ihre  Theorie,  so  auch  die 
Therapie  seit  der  Zeit  der  Charlatane  nur  wenig 
Fortschritte,  bis  zur  Zeit  des  beginnenden  Kampfes 
gegen  die  Spezifizitätslehre  machte ,  daher  sehen 
vnr  auch,  dass  der  blinde  Eifer  der  Neuerer  auch 
nur  erst  für  die  Zukunft  den  Weg  zur  Förderung 
des  Wahren  bahne ,  und  zwar  indirekt  im  ewigen 
Kampfe,  Hand  m  Hand  mit  der  Homoeopathie. 

Manche  behaupten  zwar,  dass  die  Theorie  und 
Praxis  zwei  wesentlich  verschiedene ,  mit  einander 
nichts  gemein  habende  Dinge  seien,  ja  Manche  brü- 
sten sich  sogar  in  ihren  Prologen  alle  theoretischen 
Kontroversen  wo  möglich  gemieden ,  und  nur  die 
Praxis  als  höcli  ;tes  Postidat  berücksichtiget  zu  ha- 
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l)eii ;  wer  lächelt  aber  nicht  über  ähnliche  an  Un- 
vernunft grenzende  Phrasen?  Hat  und  muss  nicht 
die  Theorie,  soll  sie  stichhältig  sein,  in  der  Erfah- 
rung ihren  letzten  Grund  haben  ?  Und  betrachten 
wir  die  Praxis  wie  sie  ist,  warum  wurde  die  Sy- 
philis seit  ihrem  Entstehen  bis  fast  auf  die  neuesten 
Zeiten  ausschliesslich  nur  mit  Merkur  behandelt?  — 
Weil  die  Krankheitsauffassung  eine  unrichtige,  ein- 
seitige, und  daher  auch  die  Auffassung  der  Medika- 
mentenwirkung eine  irrige  war,  das  heisst,  weil  bei 
einseitiger  Auffassung  der  Erfahrung  nur  einseitige 
Prämissen  für  die  Wissenschaft  erwuchsen,  und  da- 
her bei  einseitiger  Annahme  der  absoluten  Spezifi- 
zität  der  Syphilis  auch  der  Merkur  als  absolut  spe- 
zifisch wirkend  angenommen  werden  musste.  Warum 
behandeln  die  Antiphlogistiker  die  Lustseuche  ohne 
Merkur?  Nicht  etwa  darum,  weil  er  unter  gewissen 
Verhältnissen  nicht  wirksam  sein  sollte,  sondern  nur 
darum,  weil  er  das  Steckenpferd  ihrer  Gegner  ist, 
dem  man  im  blinden  Eifer  auch  die  abenteuerlich- 
sten Dinge  aufzubürden  sich  nicht  entblödet,  und  weil 
auch  andere  Mittel  sicher  zum  Ziele  führen  können, 
wodurch  allerdings  erwiesen  ist,  dass  es  viele  We- 
ge zum  Ziele  gebe,  was  die  absolute  Spezifizitäts- 
lelire  der  letzten  Stütze  beraubt  5  nicht  aber ,  dass  der 
Merkur  ein  noch  grösseres  Uebel,  als  die  zu  heilende 
Krankheit  selbst  sei. 

Nicht  nur  durch  diese  Kontroversen,  sondern 
auch  durch  die  uidieilvoUen  Spaltungen  der  Heilkun- 
de in  mehrere  Zweige  ist  die  Syphilidologie  eine  Nach- 
züglerin der  übrigen  Zweige  geworden,  denn  die  Me- 
dizin betrachtet  sie  bloss  als  ein  Stiefldnd ,  und  ver- 
weiset sie  an  die  Chirurgie ,  während  diese ,  um  die- 
ses lästigen ,  mehr  zum  Denken  als  zum  Handeln 
zwingenden  Gastes  ledig  zu  werden,  sie  wieder  an 
ihre  Stiefmutter  zurücksendet.  Und  so  finden  wir  denn 
weder  in  den  Lehrbüchern  der  Medizin ,   noch  in  de- 
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iien  der  Chirurgie,  noch  überhaupt  in  unseren  klini- 
schen Anstalten  Raum  und  Zeit  zur  mütterlichen  Pfle- 
ge dieses  verwaisten  Kindes.  Der  Ophthalmologie  und 
der  Gynäkologie  gelang  es  schon ,  sich  ein  Klinikum 
zu  ihrer  Pflege  zu  vincüziren,  ein  gleiches  Recht  wird 
die  arme  Waise  wohl  auch  einst  erstreben, 

Ist  es  unter  diesen  Umständen  anders  möglich, 
als  dass  der  junge ,  die  Anstalt  erst  verlassende  Arzt 
von  einer  in  die  andere  Verlegenheit  gerathe  ?  Ja,  ab- 
gesehen davon ,  dass  nur  wenige  die  Mittel  besitzen, 
um  sich  mit  den  nöthigen  Werken  zum  Selbststudium 
zu  versehen,  so  können  sie  nicht  einmal  das  Bedürf- 
uiss  zu  einer  näheren  Belehrung  recht  fühlen,  bis  sie 
nicht  durch  die  Verlegenheiten  der  beginnenden  Pra- 
xis darauf  geführt  werden,  denn  eine  Krankheit,  die 
nur  mit  w^enig  Worten  —  als  Kleinigkeit  —  abgehan- 
delt wird ,  und  zu  deren  Bekämpfung  die  vorzüglich- 
sten Behandlungsroutinen  ohne  Kommentar  mitgetheilt 
werden,  kaim  dem  Nichtbe wanderten  kaum  des  Nach- 
denkens werth  erscheinen,  und  doch  ist  keine  Kraidc- 
heit  in  ihren  Folgen  so  hinterlistig  und  dem  Vorurthei- 
le  so  preisgegeben ,  wie  die  Syphilis,  dass  nicht  nur 
die  geraden  Glieder  und  das  nackte  Menschenleben  in 
Gefahr  sind,  sondern  oft  auch  das  Glück  ganzer  Fa- 
milien durch  sie  untergraben  werden  kann. 

Aiifgemuntert  durch  die  ehrenvolle  Anerkennung 
meiner  Preisschrift ,  von  der  1  ö b  1.  k.  k.  medizi- 
nisch-chirurgischen Josephs-Akademie, 
die  mir  dafür  in  der  Plenarsitzung  am  15.  Mai  1840 
den  dreifachen  Preis  dreier  goldenen  Medaillen  der 
Stabsarzt  B  r  e  n  d  e  l'schen  Stiftung  zuerkannte ,  habe 
ich  mich  entschlossen,  meine  Studien,  meine  Erfah- 
rung und  deren  Resultate  dem  ürtheile  meiner  Herren 
Kollegen  darzubringen.  Die  lakonische  Beantv^ortung 
der  Preisfrage  blieb  aber  bisher  ungedruckt,'  da  sie 
einen  integrirenden  Theil  meines  schon  im  Plane  ge- 
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weseueu  Werkes  ausmachen  sollte,  und  da  sie,  noch 
so  fleissig  ausgearbeitet ,  für  sich  nur  einen  Journal- 
artikel abgeben  und  daher ,  aus  dem  Zusammenhange 
des  Ganzen  gerissen,  als  Fragment  von  nur  unterge- 
ordnetem Interesse  wär,e. 

Aber  nicht  nur  die  Eitelkeit  bewog  mich  als 
Schriftsteller  aufzutreten,  sondern  das  tiefgefühlte  Be- 
wusstsein  des  Bedürfnisses  eines  Werkes,  das  auf 
Grundlage  einer  rationellen  Pathogenie  und  Therapie 
gebaut,  nicht  nur  die  nöthige  Ausbreitung  auf  alle  be- 
sonderen Krankheitsformen  und  Heilzwecke  habe,  son- 
dern auch  die  sich  widersprechenden  oder  unrichtig 
aufgefassten  auf  Theorie  und  Praxis  bezüglichen  Leh- 
ren nach  der  Erfahrung  und  nach  einer  parteilosen 
Kritik  zu  sichten,  und  so  dem  Leser  die  Mühe  zu  er- 
sparen, sich  aus  Folianten  das  Brauchbare  erst  zusam- 
mensuchen zu  müssen.  Mein  Zweck  ist  mithin  einen 
bindenden  Faden  durch  die  losen  Elemente  der  Sy- 
philidologie  zu  spinnen ,  und  so  das  sich  widerspre- 
chend Scheinende  und  aus  dem  Zusammenhange  Ge- 
rissene zur  allgemeinen  Einheit  zurück  zu  führen.  Mö- 
ge es  mir  gelungen  sein ,  den  kürzesten  Weg  zum 
Ziele  nicht  verfehlt  zu  haben ! 

Dass  ich  den  theoretischen  Theil  ziemlich  aus- 
führlich, und  wo  möglich  nur  auf  Erfahrung  gestützt 
behandelt  habe ,  ist  ein  Postulat  der  Wissenschaft  5 
dass  ich  aber  das  ,,jurare  in  verba  magistri''^  verach- 
tend, manche  Auktoritäten  anzufechten,  'und  zu  wi- 
derlegen gezwungen  war,  findet  seine  hinlängliche 
Rechtfertigung  in  der  anerkannten  Wahrheit,  dass  das 
Wahre  nur  mit  Mühe  an  das  Tageslicht  geschafft  durch 
die  Feuerprobe  der  Kritik  geläutert  werden  müsse. 

Einen  besonderen  Werth  legte  ich  auf  die  Sym- 
ptomatologie der  konstitutionellen  Lues ,  da  nur  durch 
diese  die  Krankheit  überhaupt  und  zugleich  der  Grad 
des  allgemeinen  Leidens  erkannt  wird ,   worauf  sich 


XIX 

auch  der  ganze  Heilplaii  stützen  muss,  wenn  wir  nicht 
in  die  Fehler  der  Alten  verfallen  wollen.  Mit  nicht 
weniger  Fleiss  bearheitete  ich  auch  den  praktisch- 
therapeutischen Theil,  den  ich  mit  der  Theorie  mög- 
lichst in  Einklang  zu  bringen,  am  Krankenbette  Müsse 
genug  hatte. 

Bei  der  Abhandlung  der  Syphiloidenhabe  ichbe- 
sonders  auf  diejenigen  Punkte ,  die  sich  auf  die'  ge- 
krönte Preisschrift  beziehen,  allen  Fleiss  verwendet, 
einige  Rrankheitsformen  hingegen  nur  kurz  abgehan- 
delt, da  sie  entweder  nichts  Eigenthümliches  darbie- 
ten, oder  doch  schon  in  Monographien  hinlänglich 
ausgebeutet  Avurden. 

Die  zwei  letzten  Krankheitsformen ,  nämlich  den 
Genital-Herpes  undEczem,  die  im  strengen  Sinne  nicht 
zu  den  Syi)hiloiden  gehören ,  da  sie  eigentlich  nicht 
durch  Geschlechtsvermischung  entstehen,  habe  ich 
nur  darum  angeführt,  weil  ihre  ünkenntniss  zu  den 
betrübendsten  diagnostischen  Verirrungen  Anlass  ge- 
ben konnte. 

Eine  Geschichte  der  europäischen  Entstehung 
oder  Einschleppung  der  Seuche,  habe  ich  nach  altem 
Gebrauche  nicht  vorausgeschickt,  es  fehlten  mir  die 
Materialien  hiezu,  und  mehr  nachzuweisen,  als  bis- 
her schon  geschehen  ist,  fühlte  ich  mich  zu  schwach. 
Dafür  habe  ich  aber  bei  der  Beweisführung  derNicht- 
identität  des  Trippers  und  des  Schankers,  eine  kurze 
Doppelgeschichte  der  Vollständigkeit  wegen  beige- 
fügt, die  zwar  nichts  Neues,  aber  doch  den  grössten 
Theil  des  Wissenswerthen  und  über  alle  Zweifel  Er- 
habenen in  der  Kürze  enthält.  Der  Geschichtsforscher 
wird  darin  keine  Belehrung  suchen  wollen. 

Eben  so  wird  der  Leser  eine  Literatur  vermis- 
sen ,   zu  deren  Verfassung  mir  die  nöthigen  Behelfe 
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fehlten;  die  mir  zu  Gebote  standen,  sind  aus  dem 
Verfolge  des  Werkes  zu  ersehen. 

Die  Schlussanführung  der  gebräuchlichen  Phra- 
sen ad  captandam  henevolentiam  der  Kritiker  halte 
ich  für  üherflüssig,  denn  es  werden  doch  nur  Männer 
dieses  Werk  beurtheilen,  die  zu  würdigen  wissen, 
was  Wille,  was  Fleiss  und  was  Möglichkeit  ist,  und 
eine  ernste  Belehrung  kann  jedem  Wissbegierigen  nur 
erwünscht  sein. 
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fjregeu  die  von  Fracastorius  stammende  Be- 
nennung der,  von  unreiner  Gesclilechtsvermischung  ent- 
standenen Genitalkrankheiten  und  deren  Folgen  ,  nämlich 
gegen  das  generische  Wort  ^^SyphUis^'  wäre  nach  der 
Etymologie  S  w  e  d  i  a  u  e  r's  wohl  nichts  einzuwenden  5 
irrig  dagegen  wäre  es,  wenn  man  nach  dem  Beispiele 
der  Alten  auch  alle,  unter  diese  Benennung  subsummirten 
Genitalkrankheiten,  als  ein,  zwar  durch  die  verschie- 
densten Krankheitsformen  ausgezeichnetes,  aber  durch 
einen  gemeinschaftlichen  Urgrund^  nämlich  das  Konta- 
gium  der  S^^philis,  unzertrennlich  zusammenhängendes 
Ganze  betrachten  wollte  5  im  Verfolge  des  Werkes  wer- 
den wir  vielmehr  sehen,  dass  durch  die  unreine  Ge- 
schlechtsvermischung nicht  nur  Krankheiten  bedingt  wer- 
gen,  vermittelst  zweier  wesentlich  verschiedener  Konta- 
gien  5  sondern  offenbar  auch  ohne  Einwirkung  derselben 
durch  andere  schädliche  Einflüsse. 

Schon  Cockburne  hat  in  die  Lehre  der  geneti- 
schen Einheit  der  Genitalkrankheiten,  durch  triftige  Grün- 
de, nicht  mehr  zu  heilende  Spaltungen  gebracht,  aber 
alle  seine  und  anderer  ausgezeichneter  Gelehrten  Bemü- 
hungen, waren  gegen  die  altherkömmliche  Orthodoxie  er- 
folglos, bis  es  dem  pracktischen  Genie  R  i  c  0  r  d's  gelang, 
das  schon  längst  wissenschaftlich  Begründete  durch  seine 
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zahllosen  und  genauen  Impfversuehe   und  deren  Resultat 
zur  mathematischen  Gewissheit  zu  erheben. 

Nach  diesen  Thatsachen  zerfällt  die  Syphilis  im  wei- 
tern Sinne  nach  ihrem  genetischen  Ursprünge,  in  zwei 
Hauptklassen,  nämlich: 

1.  in  Krankheiten  der  Geschlechtstheile,  die  durch 
Einimpfung  des  kontagiösen  Schankersekretes,  auf 

.  andere  Individuen  übertragen,  immer  eine  und  die- 
selbe Krankheit,  nämlich  den  Schanker  produziren  5 

2.  in  Krankheiten  der  Geschlechtstheile,  die  sämmt- 
lich ,  durch  Einimpfung  ihrer  Sekrete ,  nie  einen 
Schanker  hervorzubringen  im  Stande  sind.  Diese  zer- 
fallen wieder: 

ä)  in  solche  die  sich,  auf  andere  Individuen  über- 
tragen ,  als  solche  reproduziren  können  und 
zwar,  ebenfalls  vermittelst  eines ,  ihnen  eigen- 
thümlichen  kontagiösen   Sekretes  ^  und 

69  in  solche ,  die  entweder  blos  aus  Mitleidenschaft 
der,  bereits  durch  einen  unreinen  Beischlaf  er- 
krankten Geschlechtstheile ,  durch  mechanische 
oder  chemische  Verletzungen  entstanden  sind,  und 
sich  nicht  durch  die  Kontagiosität  ihrer  Ausschei- 
dungen ,  als  solche ,  auf  andere  Individuen  über- 
tragen lassen. 

So  sehr  nun  die  Wissenschaft  den  Bemühungen 
Ricord's  dankverpflichtet  ist,  zo  kann  man  doch  nicht 
umhin  ,  seine  Eintheilnng  der  ^^venerischen  Krankheiten'' 
als  unrichtig  zu  verwerfen.  Indem  er  nämlich  die  Benen- 


iiiing  .,Venerie"  als  KollektivMiin  braucht,  das  alle  Krank- 
heiten der  Geschlechtstheile  in  sich  fasst,  unterordnet 
er  ihr  die  Sypliilis  —  per  excellentiam  —  als  Inbegriff 
der  virulenten  Affectionen  und .  die  übrigen  Krankheiten 
der  Geschlechtstheile ,  die  nicht  durch  das  Schankerkon- 
tagium  entstehen,  als  nicht  virulente  Affectionen,  was  je- 
doch nicht  logisch  ist,  da  sich  nicht  nur  der  Schanker 
durch  einen  Ansteckungsstoff  sui  generis  verbreitet ,  son- 
dern offenbar  auch  der  Tripper,  der  mithin  in  diesem  Sinne 
auch  virulent  ist. 

Ich  zog  es  daher  vor,  das  Wort  ^^Syphilis^''  als  Kol- 
lektivum  für  sämmtliche ,  aus  ^^unr einer  Liebe^^  entstan- 
denen Genitalkrankheiten  zu  gebrauchen,  dem  ich  die 
Syphilis  im  strengsten  Sinne ,  das  ist  die ,  dem  Schan- 
kerkontagium  ihr  Entstehen  verdankenden  Krankheitser- 
scheinungen und  dann  diejenigen,  die  nicht  dem  Schan- 
kerkoutagium  ihr  Entstehen  verdanken ,  unterordne.  Die 
letzteren  begreife  ich  unter  der  Benennung  ^^Syphiloiden'^ . 

Nach  diesem  zerfällt  mithin  die   Syphilidologie : 

1.  in  die  Lehre  von  der  eigentlichen,  durch  einen  ge- 
meinschaftlichen Urgrund,  ein  unzertrennbares  Ganze 
bildende  Syphilis  und 

2.  in  die  Lehre  von  den  Syphiloiden ,  die  durch  kein 
Bindemittel  vereint,  isolirte  Krankheitsgruppen  dar- 
stellen. 

Die  Krankheitserscheinungen  der  ersten  Abtheilung 
zerfallen,  je  nachdem  sie  noch  lokal  sind,  .oder  bereits 
die  ganze  Konstitution  in  Mitleidenschaft  gezogen  haben  : 

ä)  in  die  lokale  und, 

bj  in  die  allgemeine ,  oder  konstitutionelle   Syphillif, 
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Die    SyphUoiden   zerfallen  wieder,   je  nach  ihrem 
kontagiösen  ,   oder  nicht  kontagiösen  Ursprung  : 
aj  in  virulente  und  , 
6}  in  nicht  viiidente  SyphUoiden. 
Diesem  Eintheilungsprinzipe  gemäss ,  habe  ich  auch 
meine  Syphilidologie  bearbeitet    und    in  zwei  Bücher  ab- 
getheilt;,  deren  jedes  in  zwei  Abtheilungen  zerfällt. 


—  ^^#^ 


Ernten  Blich. 

Erste  Abtheilung. 

Die  örtliche  Lustseuche. 


Locale  Iiirection. 

Bediiiounoeii  hiezu  und  Wege  der  Weiter- 
verb reit  uug. 


Bevor  es  zur  Ansbildiing  der  Schankerseuche  kom- 
men kann ,  ist  es  eine  absolute  Bedingung,  dass  ein  Lo- 
kalzufall vorausgehe,  (^mit  Ausnahme  der  angebornen  Seu- 
che) der  sich  nur  nach  einer  unmittelbaren  und  längeren 
Berührung  des  streng  fixen  Ansteckungsstoffes  entwickeln 
kann. 

Diese  unmittelbare  Berührung  ist  jedoch  noch  lange 
nicht  zur  Entstehung  eines  Localzufalles  hinreichend,  denn 
Aller  Erfahrungen  gehen  dahin,  dass  nur  gewisse  Körper- 
stellen, nämlich  solche,  die  mit  einem  zarten  Oberhäutchen, 
oder  mit  einer  Schleimhaut  umkleidet  sind,  oder  auch  sol- 
che, die  ihrer  organischen  Abgrenzung  beraubt  sind,  der 
effektuellen  Wirkung  des  syphilitischen  Kontagiums  bloss- 
gestellt  seien,  während  derbere  Hautstellen  stets  unbe- 
schadet die  nächste  Berührung  ertragen. 

Ricord^')  glaubt  versichern  zu  können,  dass  es 
ein  Haupterforderniss  zum  Möglichwerden  der  Ansteckung 
sei,  dass  die  dem  Gifte  als  Vehikel  dienende  Flüssigkeit 
mit  einem  Grade  von  Wärme  und  einer  Art  von  Leben  be- 
gabt sein  müsse.  Ich  glaube,  dass  Ricord  durch  diese 
Behauptung  wohl  die  organische,  noch  nicht  verlorne  Wär- 
me verstanden  haben  will,  denn  durch  eine  künstliche  Er- 
wärmung wird  er  doch  wohl  nicht  die  angeführte  Art  des 


*)  Praktische  Abhandlung  der  venerischen  Krankheiten,  aus 
dem  Fran/iösischen  übersetzt  von  Dr.  Hermann  Müller. 
Leipzig  1838,  Seite  55. 
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Lebens  erwecken  wollen?  —  Und  doch  führt  er  diesem 
Satze  zuwider  in  der  24.  Krankengeschichte,  Seite  131 
des  schon  angeführten  Werkes,  einen  Fall  an,  wo  ihm 
der  durch  zwei  Tage  in  einer  Glasröhre  aufbewahrte  An- 
steckungsstofF  noch  die  charakteristische  Pustel  hervorge- 
bracht hat,  deren  Medium  doch  unmöglich  so  lange  die 
spezifische  organische  Wärme  bebalten  haben  konnte,  wess- 
halb  mir  dieser  Satz,  insofern  er  einen  gewissen  Grad  von 
Wärme  als  nöthig  voraussetzt ,  nicht  stichhältig  zu  sein 
scheint,  wohl  aber  insofern,  als  er  einen  gewissen  noch 
nicht  erloschenen  Lebensgrad  des  AnsteckungsstofFes  vor- 
aussetzt» 

Da  jedoch,  trotz  der  gegebenen  günstigsten  Momente 
zur  möglichen  Ansteckung,  nicht  Jeder  ihr  unterliegt;  so 
ist  man  gezwungen ,  auch  eine  individuelle  Empfänglich- 
keit für  die  Ansteckung  anzunehmen,  deren  Ursachen  aber 
unserer  Beobachtungsgabe  grösstentheils  entrückt  sind, 
um  so  mehr,  als  uns  die  Erfahrung  hinlänglich  lehrt, 
dass  diese  Empfänglichkeit  selbst  in  einzelnen  Individuen, 
abgesehen  von  den  verschiedenen  Altersperloden,  zu  ver- 
schiedenen Zeiten  sehr  verschieden  sei.  Es  ist  daher  Al- 
les, was  wir  hierüber  zu  wissen  vermeinen,  nichts  als 
blosse  Vermuthung^  deren  man  besonders  viele  in  Gir- 
t  a  n  n  e  r's  Werk :  „Ueber  die  venerischen  Krankheiten  ♦3" 
aufgezählt  findet. 

Als  Resultat  der  Erfahrung  ergibt  sich  ferner,  dass 
die  Bedingungen  zur  Infektion  sich  nirgends  vollkomme- 
ner zusammenfinden  lassen ,  als  bei  der  geschlechtlichen 
Vermischung,  und  dass  daher  auch  dieselbe  die  gewöhn- 
lichste und  ausgebreitetste  Gelegenheitsursache  zur  Ver- 
vielfältigung der  Syphilis  sei 5  so  zwar,  dass  es  gewiss 
sehr  viele  praktische  Aerzte  gibt,  die,  sich  durch  viele 
Jahre  mit  der  Syphilidopraxis  beschäftigend,  doch  keine 
andere  Ansteckungsweise  zu  sehen  bekommen.  Diese  Beob- 
achtung gab  aber  zu  manchem  Irrthume  Anlass;  so  zwar, 


*)  Abhandlung-  über  die  venerische  Krankheit ,  dritte  Auflage. 
Göttingen,  1797.  Bd.  1.  Seite  61, 
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dass  man  sie,  zum  Axiome  erhebend,  wirklich  schon  die 
Ansteckiingsfähigkeit  der  konstitutionellen  Lues  bezwei- 
felte (^H unter  u.  m.  A).  Selbst  Ricord's  Inokulations- 
versuche w  ürden  dafür  zu  sprechen  scheinen ,  wenn  er 
nicht  selbst  in  seinem  Werke,  Seite  54  und  55  ein,  sei- 
nen Impfresultaten  widersprechendes  Glaubensbekenntniss 
ablegen  würde,  und  w  enn  man  nicht  berücksichtigen  woll- 
te ,  dass  die  am  eigenen  Körper  der  allgemein  inüzirten, 
gemachten  und  nicht  gelungenen  Inokulationsversuche,  mit 
dem  Sekrete  von  eigenen  sekundären  GeschAvüren  durch- 
aus nicht  beweisend  seien,  dass  deren  Sekrete  auch  gegen 
fremde  gesunde  Organismen  sich  eben  so  indifferent  ver- 
halten werden. 

Allerdings  gibt  es  auch  andere  Wege  der  Ansteckung, 
als  :  das  wollüstige  Küssen  bei  vorhandenen  Mundgeschwü- 
ren, besonders,  wenn  sie  ihren  Sitz  auf  den  Lippen  ha- 
ben ;  erfahrungsgemäss  kommt  aber  diese  Ansteckungsweise 
äusserst  selten  vor,  weil  erstens  der  den  Ansteckungs- 
stoff enthaltende  Vehikel  äusserst  selten  und  nur  bei  un- 
reinen Personen  sich  in  grösserer  Quantität  ansammeln 
kann,  da  das  von  den  Speicheldrüsen  ausgeschiedene  Se- 
kret stets  das  Geschvvürsekret  diluirt  und  wegwäscht,  und 
zweitens:  weil  gewöhnlich  die  geküssten  Stellen,  falls 
sie  feucht  sind,  sogleich  wieder  abgetrocknet  werden.  Noch 
schwerer  folgt  die  Ansteckung  bei  Rachengeschwüren,  weil 
das  den  Ansteckungsstoff  aufnehmende  Sekret  entweder 
verschluckt ,  oder  bei  etwas  grösserer  Ansammlung  aus- 
geräuspert und  ausgespuckt  wird ,  und  so  das  Kontagium 
die  geküssten  Theile  entweder  sehr  diluirt,  oder  gar  nicht 
berührt. 

Eine  andere  Art  der  Ansteckung  erfolgt,  wenn  wun- 
de Theile  durch  Unachtsamkeit  mit  dem  Gifte  verunreini- 
get werden.  So  will  ich  auch  nicht  die  Ansteckungsmög- 
lichkeit in  Abrede  stellen,  die  durch  das  Beisammenschla- 
fen, durch  das  gemeinschaftliche  Benützen  der  Ess-  und 
Trinkgeschirre ,  der  Kleidungsstücke  u.  s.  w.  entstehen 
kann,  und  die  von  den  meisten  Schriftstellern  angenom- 
men wird  5    ich  mache  aber  auch  zugleich  auf  die  Gründe 
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aufmerksam,  die  Girtanner  dagegen  aufführt,  um  so 
mehr,  als  meine  eigene  Erfahrung  nur  eine  Bestätigung 
des  von  ihm  Gesagten  ist. 

Dagegen  unterliegt  die  Ansteckungsmöglichkeit  eines 
Kindes  beim  Durchgange  durch  die  syphilitischen  Geburts- 
theile  während  des  Gebarens  keinem  Zweifel,  so  auch 
die  wechselseitige  des  säugenden  Kindes,  von  der  ver- 
schwärten Brustwarze  der  Amme,  oder  umgekehrt. 

Nicht  unerwähnt  kann  ich  hier  die  Ansteckungs weise 
lassen,  die  durch  syphilitische,  auf  den  Fingern  sitzende 
Geschwüre  erfolgen  kann  5  so  erzählt  Dr.  Wendt  *3  ^i~ 
nen  Fall  von  einer  Hebamme,  die  an  dem  rechten  Zeige- 
finger ein  syphilitisches  Geschwür  hatte,  dessen  Natur 
sie  aber  nicht  ahnend,  in  Kurzem  die  ehrwürdigsten  Fami- 
lienraütter  mit  ihrem  Uebel,  während  der  Hilfleistung  bei 
der  Geburt,  beschenkte. 

Zum  Beweise,  dass  die  konstitutionelle  Lustseuche 
wirklich  ansteckungsfähig  sei,  finden  wir  Beispiele  genug 
bei  manchen  Schriftstellern  angeführt  5  wie  könnte  man 
sich  denn  das  Erscheinen  primärer  Geschwüre  des  Mun- 
des oder  anderer,  von  den  Geschlechtstheilen  weit  ent- 
fernter Partien  erklären,  wenn  man  die  Ansteckungsmög- 
lichkeit der  konstitutionellen  Lustseuche  wirklich  läugnen 
wollte!  Ich  erinnere  hier  an  die  Geschichte  einer  ausge- 
breiteten Ansteckung  der  erst  beschnittenen  jüdischen  Kna- 
ben von  einem  mit  syphilitischen  Mund-  und  Rachenge- 
schwüren behafteten  Beschneider  in  der  Judenstadt  Kra- 
kau's ,  die  R  u  s  t  aus  eigener  Erfahrung  in  seiner  H  e  1- 
kologie,  Band  2,  Seite  13  mittheilt. 

Aehnliche  Fälle  theilt  uns  auch  Co II es  ^*)  mit, 
worunter  der  Seite  15  angeführte  Fall  der  interessanteste 


*)  Die  Lustseuche  in  allen  ihren  Richtungen.  Dritte  Auflage, 
Wien  1827. 
**}  Praktische  Beobachtungen  über  die  venerische  Krankheit, 
von  Mr.  Coli  es  M.  Dr.,  Wundarzt  an  Dr.  Steeven's 
Hospital  und  ehemaliger  Professor  am  königl.  Collegium  der 
Wundärzte  in  Irland.  Aus  dem  Englischen  übersetzt  von 
Dr.  Simon  junior. 
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ist,  da  er  Personen  seiner  näheren  Bekanntschaft  anging, 
wo  die  Mittheilung  des  venerischen  Giftes  einer  Dame,  in 
Folge  eines  Kusses  durch  ein,  an  der  Unterlippe  des  Braut- 
werbers befindliches  sekundäres  Geschwür  erfolgte.  Die- 
ser Fall  scheint  mir  um  so  überzeugender  zu  sein ,  als 
Coli  es,  mit  den  Verhältnissen  genau  bekannt,  nicht  so 
leicht  durch  falsche  Betheurungen  hätte  beirrt  werden 
können. 

Dass  übrigens  diese  Fälle  äusserst  selten  vorkom- 
men, beweiset  schon  der  Fleiss,  den  die  Syphilidogra- 
phen  darauf  verwenden,  solche  Fälle  spezifizirt  mitzuthei- 
len,  ja  dass  Alele  sich  nur  auf  Auctoritäten  stützen,  uod 
nicht  einmal  auf  ihre  Erfahrung  berufen  können,  wie  wür- 
de denn  sonst  der  von  Hildanus  beobachtete  Fall  fast 
in  allen  älteren  Syphilidologien  aufzufinden  sein? 

Das  seltene  Vorkommen  dieser  Ansteckungsweise  be- 
weiset ferner,  dass  manche  Aerzte,  und  unter  ihnen  der 
bewährte,  höchsterfahrene  Girtanner  in  seiner  Abhand- 
lung über  die  venerische  Krankheit,  ausser  der  Ansteckung 
während  des  Geschlechts-Aktes,  dann  der  wechselseitigen 
Ansteckung  beim  Säugen  des  Kindes,  bei  Verwundungen, 
und  bedingungsweise  beim  wollüstigen  Küssen,  fast  alle  an- 
dere Ansteckungsmöglichkeit  bezweifelt,  indem  er  Seite 
66  sagt:  „Diese  vier  Wege  sind  vielleicht  die  einzigen 
möglichen,  durch  welche  das  venerische  Gift  von  einem 
Körper  auf  den  anderen  übertragen  werden  kann." 

Meine  eigene  Erfahrung  berechtiget  mich  auch  aller- 
dings, diesem  Angeführten  beizustimmen,  indem  mir  noch 
kein  Fall  vorgekommen  ist,  wo  durch  das  Beisammen- 
schlafen, durch  das  gemeinschaftliche  Benützen  der  Trink- 
geschirre und  Tabakspfeifen,  durch  die  Ausdünstung  u.  s.  w, 
eine  Ansteckung  erfolgt  wäre 5  trotz  dem,  dass  diese  Ber 
rührungsarten  gerade  bei  dem  Militär,  das  in  gemein- 
schaftlichen Wohnungen  und  zum  Theile  in  gemeinschaftli- 
chen Betten  untergebracht  ist,  die  allergewöhnlichsten  sind. 

Das  unvorsichtige  Benützen  fremder  Tabakspfeifen 
anlangend,  kann  ich  zum  Beweise  sogar  einen  Fall  an- 
führen, der  mir  vor   einigen  Jahren  vorkam.    Es  hatte 
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nämlich  Jemand  das  Unglück,  nach  einem  unreinen 
Beischlafe  ein  Geschwür  an  der  Vorhaut  davon  zu 
tragen ,  das  durch  blosses  Reinhalten  in  Zeit  von  drei 
Wochen  heilte  5  aber  bald  zeigte  sich  die  konstitutionell 
gewordene  Krankheit  durch  eine  Corona,  durch  Ver- 
schwärungen  der  Mandeln  und  durch  ein  grosses  Ge- 
schwür an  der  inneren  Fläche  der  Oberlippe,  und  zwei 
kleinere  an  der  äusseren  Fläche  des  Zahnfleisches ,  des 
oberen  Zahnfächer  -  Randes  über  den  beiden  Eckzähnen, 
deren  charakteristisches  Aussehen  durchaus  keinem  Zwei- 
fel über  die  Natur  der  Krankheit  Raum  liess. 

Dieser  Patient  war  ein  leidenschaftlicher  Tabakrau- 
cher, und  bevor  er  noch  etwas  gegen  sein  Uebel  brauchte, 
und  noch  durchaus  keine  Rede  von  einer  begonnenen  Re- 
konstruktion sein  konnte,  wurde  er  von  einem  unvorsich- 
tigen Freunde  besucht,  der  mehrere  Male  die  erst  weg- 
gelegte Pfeife  desselben  in  den  Mund  nahm,  und,  trotz 
dem  Anerbieten  einer  frischen  Pfeife,  aus  derselben  fort- 
rauchte. Der  Patient  wurde  zwar  dadurch  in  die  peinlich- 
ste Verlegenheit  versetzt,  da  er  sich  schon  als  Giftborn 
und  als  die  Ursache  der  Uebertragung  seiner  Krankheit 
auf  seinen  Freund  betrachtete  5  aber  dennoch  konnte  er 
sich  nicht  entschliessen ,  seinen  Freund  zu  warnen,  da 
er  die  mögliche  Veröffentlichung  seiner  Krankheit,  aus  fal- 
scher Scham,  mehr  als  den  Tod  fürchtete.  Trotz  dem  aber, 
dass  in  diesem  Falle  die  innigste  und  länger  andauernde 
Berührung  der  zarten  Lippenhaut  mit  dem,  vom  Geschwür- 
sekrete absolut  nöthig  imprägnirten  hornenen  Mundstücke 
des  Pfeifenrohres  gegeben  war,  und  durchaus  nichts  zur 
Verhinderung  der  Ansteckung  gethan  wurde,  da  der  Freund 
des  Patienten  die  Gefahr  nicht  ahnte,  in  der  er  schwebte, 
so  kamen  doch  keine  Anzeichen  der  Ansteckung  zum  Vor- 
schein. Ich  könnte  zwar  noch  mehrere,  mir  aus  eigener 
Erfahrung  bekannte  Beispiele  dieser  Art  anführen  5  aber 
die  Bedingnisse  zur  Ansteckungsmöglichkeit  waren  bei 
Keinem  so  vollkommen  vorhanden,  wie  in  diesem  eben 
erzählten  Falle. 

Obwohl  nun  meine  Erfahrung  mit  der  Hunter's  und 
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mehrerer  anderen  Auetoren  übereinstimmt ,  so  will  ich 
dennoch  nicht  die  Möglichkeit  solcher  Mittheilungsarten 
des  syphilitischen  Giftes  ganz  in  Abrede  stellen,  denn 
ein  Beispiel  einer  wirklich  erfolgten  Ansteckung  dieser 
Art  reicht  hin./  aus  hundertfachen  Gegenerfahrungen  ge- 
schöpfte Behauptungen  zu  widerlegen,  und  wirklich  füh- 
ren Schriftsteller  einzelne  Beispiele  —  wie  schon  er- 
wähnt —  an.  Aber  so  viel  geht  doch  aus  diesen  Strei- 
tigkeiten hervor.,  dass  derlei  Ansteckungsarten  zu  den 
Seltenheiten  gerechnet  werden  müssen,  dessen  Ursache 
gewiss  einzig  und  allein  darin  gegründet  ist,  dass,  je 
mehr  syphilitische  Leiden  bei  langem  Bestände  ihre  pa- 
thognomonischen  Kennzeichen  verlieren,  selbeumso  mehr 
auch  ihrer  Uehertragbarkeit  nach  und  nach  verlustig 
werden. 

Bei  diesem  Sachverhalte  sind  die  Beobachtungen  um 
so  auffallender,  die  Herr  Schnuhr  in  der  Medizinal- 
Zeitung  von  dem  Vereine  für  Heilkunde  in  Preussen,  Ber- 
lin, Jahrgang  1839,  Nr.  17  und  18  mittheilt,  dass  näm- 
lich die  meisten  sub  d)  angeführten^  Fälle  sämmtlich  pri- 
märe Mund-  und  Rachengeschwüre,  selbst  Caries  der 
Nasenknochen  f  56  an  der  Zahl)  gewesen  seien,  die  Wege 
dieser  Ansteckung  aber,  trotz  ämtlicher  strenger  Unter- 
suchung nicht  ausgemittelt  werden  konnten.  In  vielen  Fäl- 
len ergab  sich  jedoch,  dass  die  Ansteckung  Folge  des 
Beisammenwohnens,  des  Beisammenschlafens  und  der  ge- 
meinschaftlichen Benützung  der  Ess-  und  Trinkgeschirre, 
so  auch  der  Tabakpfeifen  u.  s.  w.  war.  Auch  findet  man 
da  eine  Stelle,  wo  es  ausdrücklich  heisst,  dass  die  Lust- 
seuche in  Lithauen  auf  jedem  anderen  Wege  weit  mehr, 
als  durch  den  Beischlaf  fortgepflanzt  werde. 

Diese  Beobachtung  ist  allerdings  um  so  bemerkens- 
werther,  als  sie  mit  den  Erfahrungen  eines  jeden  aus- 
übenden Arztes  im  grellsten  Widerspruche  steht,  auch 
bleibt  mir  darauf  nichts  Anderes  zu  erwiedern  übrig,  als 
dass  vielleicht  das  Kontagium  der  Syphilis  in  Lithauen 
eine  mehr  volatile  Eigenschaft  angenommen  haben  müsse, 
was  allerdings  eine  sehr  neue  und  interessante  Beobach- 
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tung  wäre,  falls  sie  Stich  halten  würde,  von  der  aber 
der  Berichterstatter  keine  Erwähnung  macht,  und  was 
auch  dann  noch  zu  bezweifeln  wäre ,  da  es  aller  gesun- 
den Erfahrung  widerspricht.  Es  gab  zwar  zur  Zeit  der 
neu  entstandenen  Seuche  Aerzte,  welche  behaupteten, 
dass  die  Syphilis  durch  die  Luft  anstecke  5  so  erwähnt 
Fallopius,  der  im  Jahre  1560  schrieb,  einiger  Fälle 
von  erfolgter  Ansteckung  durch  die  Luft,  Kleidung  und 
dergleichen  mehr,  die  von  Schriftstellern,  die  zur  Zeit 
der  beginnenden  Seuche  lebten,  beobachtet  worden  sein 
sollen;  indem  er  aber  den  Grund  dessen,  der  damaligen 
Heftigkeit  der  Seuche  zuschreibt,  sagt  er  zugleich,  dass 
zu  seiner  Zeit  so  was  nicht  mehr  zu  befürchten  sei.  Mei- 
nes Erachtens  hat  aber  die  damalige  Annahme  der  vola- 
tilen  Eigenschaft  des  syphilitischen  Kontagiums  einen  ganz 
anderen  Grund.  Es  weiss  ja  wohl  Jedermann,  zu  welchen 
Ungereimtheiten  der  panische  Schrecken  im  Anfange  einer 
so  verheerenden,  neuen  und  noch  nicht  gehörig  gewür- 
digten allgemeinen  Krankheit  verleiten  kann  und  muss ! 
Ich  erinnere  zum  Beweise  des  Gesagten  nur  an  die  von 
den  in  Russland  praktizirenden  Aerzten  über  die  asiati- 
sche Brechruhr  zur  Zeit  ihres  ersten  Erscheinens  im  J. 
1830  und  1831   uns  zugekommenen  Berichte. 

Nach  meiner  individuellen  Ansicht,  scheint  Herr 
Berichterstatter  auf  unsere  Leichtgläubigkeit  zu  viel  zu 
bauen,  er  möge  mir  daher  verzeihen,  wenn  ich  die  Lehr- 
sätze aller  Erfahrungen  ,  ihm  zu  Liebe ,  umzustossen 
mich  nicht  beeile  5  sondern  eher  durch  eine  reiche  Erfah- 
rung, zu  bestätigen  mich  gezwungen  fühle.  Ja  ich  fühle 
mich  eher  berechtiget,  den  Herrn  Berichterstatter  der  all- 
zugrossen  Leichtgläubigkeit  zu  beschuldigen,  denn  dass 
er  die  Narben  vorhergegangener  Geschwüre  an  den  Ge- 
schlechtstheilen  nicht  vorfand,  ist  wohl  noch  kein  abso- 
luter Beweis ,  dass  solche  nicht  da  gewesen  seien  ,  so 
wie  auch  die  noch  vorhandene  Virginität,  (^deren  absolut 
untrügliche  Kennzeichen  uns  noch  kein  Gynäkologe  auf- 
zudecken im  Stande  war)  kein  Beweis  ist,  dass  sich  diese 
Mädchen  der  äusseren  Geschlechtsberührung  nicht  ausge- 
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setzt  haben*,  am  ungültigsten  bleibt  aber  die  Aussage  der 
Kranken  selbst,  denn  jedem  praktischen  Arzte  werden 
wohl  schon  zum  Beweise  genug  Fälle  vorgekommen  sein, 
wo  Lokalzufälle  entweder  von  den  Kranken  übersehen, 
oder  noch  häufiger  aus  falscher  Scham ,  auf  das  hartnä- 
ckigste geläugnet  wurden,  bis  man  manchmal  durch  einen 
günstigen  Zufall  in  die  Lage  versetzt  wird,  die  Lügner 
überweisen  zu  können.  Sehr  richtig  sagt  daher  Vetter: 
„Wenn  man  den  Patienten  glauben  wollte,  so  kämen  frei- 
lich alle  diese  Arten  von  Ansteckung  sehr  oft  vor 5  aber 
welcher  vernünftige  Arzt  wird  sich  solche  Fabeln  als 
Wahrheiten  aufbinden  lassen,  mit  denen  die  Menschen 
gewöhnlich  ihre  Menschlichkeiten  bedecken  wollen.  Er 
kann  dergleichen  Erzählungen  mit  aller  Geduld  anhören, 
er  mag  zuweilen  auch  thun,  als  ob  ersje  wirklich  glaubte  5 
wenn  er  sie  aber  für  wahr  hält,  und  sie  etwa  gar  in  sei- 
nen Schriften  der  Welt  als  gemachte  Beobachtungen  vor- 
führt, da  macht  er  sich  lächerlich,  sowohl  bei  seinen 
Patienten  selbst ,  als  bei  der  literarischen  Welt." 

Wesen   und  Wirkung  des  Ans  teckungss  t  off  es. 

In  den  meisten  Werken  finden  wir  Erklärungsver- 
suche über  das  Wesen  des  syphilitischen  Kontagiums,  die 
sich  aber  alle  in  einem  Circulus  vitiosus  herumdrehen, 
wo  zehnmal  Verworfenes  eben  so  vielmal  wieder  her- 
vorgehoben und  abermals  verworfen  wurde.  Dieses  alles 
ist  aber  ganz  natürlich ,  denn  nach  den  zeitweilig  herr- 
schenden einseitigen  Ansichten,  über  das  Wesen  der 
Krankheiten  überhaupt ,  wurden  auch  die  Ansichten  über 
Syphilis  und  deren  Ansteckungsstoff  insbesondere  ver- 
schieden modifizirt,  und  in  das  herrschende  Ganze  hinein 
gepasst.  Daher  finden  wir  bei  den  alten,  rüden  Humoral- 
pathologen,  das  syphilitische  Gift,  als  einen /mmor /«e- 
lancholicus  praeternaturalis  betrachtet ,  welcher  die  Ei- 
genschaft besitzen  sollte,  die  Wärme  des  Körpers  zu 
vermindern ,  die  Theile  auszutrocknen  und  sich  mit  dem 
Blute  zu  vermischen*  Dass  jedoch  hiedurch  nichts  erklärt 
werden  konnte,    braucht  nicht  erst  erörtert  zu  Averden, 
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Andere  suchten  sich  d.-is  Wesen  des  AnstecknngsstoffeSy 
durch  die  Annahme  eines  eigenen  Ferments  zu  erklären, 
aber  eben  so  erfolglos. 

Einen  weiteren  Versuch  die  Natur  des  Kontagiums 
zu  eruiren,  gab  sich  die  Chemie,  die  als  näheren  Bestand- 
theil  desselben  eine  Säure  angab ,  da  der  Eiter  syphili- 
tischer Geschwüre  auf  blaue  Pflanzenfarben  roth  reagi- 
ren  soll.  Dieser  Meinung  huldigten  besonders  Cockbu  rne, 
Franciscus  de  la  Boe,  Astruc  und  mehrere  An- 
dere, in  neuerer  Zeit  aber  besonders  Besnard,  und 
man  ist  darin  wirklich  schon  so  weit  gegangen ,  dass 
z.B.  Eisen  mann  seinen  Hauptbeweis,  dass  das  Schan- 
kerkontagium  von  dem  der  Gonorrhoe  verschieden  seij  da- 
rin sucht,  dass  das  erstere  sauer,  (^nach  Ricord  — 
Seite "32  —  reagirt  der  Schankereiter  alkalisch,  nach 
Besnard  aber  reagirt  der  Tripper  wie  der  Schankerstoff 
sauer)  das  zweite  aber  alkalisch  reagiren  soll. 

Eben  so  wenig  Glück  machte  die  Chemie,  indem 
sie  das  Schankersekret  in  seine  entfernteren  Bestandtheile 
zerlegte,  denn  abgesehn  dfivon,  dass  diese  Experimente 
sich  oft  geradezu  widersprechen  5  so  sollte  die  Chemie 
nicht  vergessen,  dass  ihr  Walten  nur  in  die  Grenzen  des 
Todten  gezwängt  sei ,  dass  sie  daher  wohl  das  Lebende 
zerstören,  aber  dadurch  durchaus  keine  Erscheinungen 
erklären  könne,  die  sich  absolut  nur  auf  das  Leben,  als 
solches,  beziehen. 

Nachdem  man  nun,  dem  rohen  Materialismus  ankle- 
bend, zu  keinem  Resultate  kommen  konnte,  wagten  sich 
Neuere  in  das  Ideenreich  und  nachdem  sie  hier  nach  allen 
Richtungen  frei  sich  bewegen  konnten ,  ohne  Furcht  hier 
und  da  anzustossen  ,  so  kamen  denn  nun  auch  verschie- 
dene neue  Ansichten  zum  Vorscheine,  die  aber  freilich 
nur  zu  oft  mit  den  äusseren  Sinnen  im  Widerspruche  sind. 
So  wollten  Einige,  von  der  Materialität  abstrahirend,  Al- 
les durch  den  Einfluss  der  Elektrizität,  des  Magnetis- 
mus, Galvanismus,  der  Attraction  und  Repulsion,  oder  gar 
—  sehr  materialistisch  —  durch  Thierchen  erklären,  die 
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wahrscheinlich  in  den  anzusteckenden  gesunden  Organis- 
mus überkriechen  sollen  ^^3* 

Ganz  diesem  analog  mussten  auch  die  Theorien, 
über  die  Wirkung  des  Kontagiums  auf  den  Organismus 
sein  5  bald  sollte  es  nach  der  G  a  1  e  n'schen  Lehre  als 
widernatürliches  Phlegma  wirken  ,  bald  nach  B  o  e  r  h  a- 
V  e's  Ansicht ,  durch  das  Verderben  des  Zellenstoffes  5 
bald  nach  Brown  eine  indirekte  Schwäche  herbeiführen, 
oder  man  Hess  es,  bald  als  Ferment,  bald  als  Säure,  bald 
als  Alkali  auf  den  Organismus  wirken,  bald  sollte  es 
Störungen  in  der  Spezifik  normalen  Elektrizitäts-Verthei- 
lung -hervorrufen  5  bald  wurde  sie  dem  Akte  der  Zeugung 
verglichen,  oder  man  liess  das  Kontagium  als  Parasiten, 
zum  Untergange  des  erkrankten  Organismus,  dem  Pflan- 
zensaamen j  gleich  keimen,  wachsen,  Blüten  und  Früchte 
treiben.  Wohin  aber  diese  in  keiner  Beziehung  einen  ree- 
len  Nutzen  gewährenden  Träumereien  führen  sollen,  lasse 
ich  unerörtert  und  verweise  hierüber  auf  T  ö  It  e n  y  i's  Kri- 
tik der  Grundlage  der  Medizin,  III.  Band. 

Will  man  eine  die  Erfahrung  entsprechende  Theorie 
der  Lokalansteckung  geben  5  so  muss  man  alle  chemischen 
Versuche  unberührt  lassen,  alle  übersinnlichen  Träume- 
reien fliehen  und  bei  dem  verweilen ,  was  uns  darüber 
Aufschluss  geben  kann,  nämlich  bei  der  Frfahrung,  denn 
wie  gesagt,  die  Chemie  wird  wohl  alle  näheren  und  ent- 
fernteren Bestandtheile  des  Schankerstoffes  eruiren;  die- 
jenige Eigenschaft  aber,  die  wir  gerade  am  meisten  be- 
nöthigen,  nämlich  das  Leben,  die  ist  über  ihr  Gebiet  er- 
haben. Der  Ultraidealismus  führt  uns  dagegen  in  die  lee- 
ren Räume  des  Alls ,  wo  wir  uns  freilich  frei  bewegen 
können,  aber  auch  leider  bei  Irrthümern  ,  wegen  des  trä- 
gen Ganges  der  Erfahrung,  von  ihr  entfernt,  nicht  mehr 
in  das  rechte  Geleise  zurückgeführt  werden  können.  Die- 
se lehrt  uns,   dass  ein  jeder  Ansteckungsstoff  das  Produkt 


ff)  Ricord's  praktische  Abhandlung  über  venerische  Krank- 
heiten ,  aus  dein  Französischen  übersetzt  von  Dr.  H.  Mül- 
ler, Seite  33  und  die  Anmerkung  Seite  42. 

2 


eines  lebenden  kranken  Organismus  sei ,  und  dass  er  auf 
gesunde  Körper  übertragen,  immer  eine  und  dieselbe 
Krankheit  hervorbringt.  Damit  jedoch  das  Kontagium  so 
positiv  wirken  könne  ,  muss  man  ihm  eine  ganz  andere 
Eigenschaft  zugestehen ,  als  eine  chemische,  denn  wäre 
nur  die  chemische  Mischung  desselben  das  Wirkende ,  so 
könnte  es  sich  nicht  anders,  als  ein  jedes  andereMiasma 
verhalten  ,  und  müsste  dann,  wie  dieses ,  unter  verschie- 
denen modifizirenden  Umständen,  auch  verschiedene 
Krankheiten  hervorzurufen  im  Stande  sein«  Die  Ursache 
der  Wirkung  des  Kontagiums  ist  daher  das  Leben ,  das 
demselben  nicht  abgesprochen  werden  darf,  wenn  uns  die 
Wirkungen  desselben  erklärlich  werden  sollen ,  denn  nur 
durch  die  Annahme  des  Lebens  werden  uns  die  konstan- 
ten Erscheinungen  in  der  Wirkung  der  Ansteekungsstoife 
einigermassen  anschaulieh.  Es  bringt  nämlich  das  syphi- 
litische Kontagium ,  mit  einer  zur  Ansteckung  geeigneten 
Fläche  in  Contakt  gebracht,  sowohl  im  Capillar-Gefäss- 
systeme  derselben,  als  auch  in  dem  dazu  gehörigen  Gefäss- 
nerven- Systeme  ,  durch  theilweise  Aufsaugung,  eine  der 
Natur  der  Krankheit,  die  das  Kontagium  erzeugte,  ent- 
sprechende Umstimmung  hervor,  die  dann  eine,  der  ei- 
genthümlichen  Wirkung  der  Gelegenheits- Ursache  ent- 
sprechende Reaction  zur  Folge  haben  muss,  und  indem 
diese  das  örtliche  Geschwür  bildet,  dessen  Sekret  wieder 
der,  durch  den  Ansteckungsstoff  ncthig  bedirgten  örtlichen 
Nervenverstimmung  und  Blutmischungs  -  Anomalie  ent- 
sprechend sein  muss,  und  dann  sowohl  für  den  eigenen 
Organismus  als  auch  für  fremde  zur  neuen  Giftquelle  wird. 
Es  ist  also  die  syphilitische  Ansteckung  kein  Keimen  des, 
dem  Organismus  aufgedrungenen  Ansteckungsstoffes 5  sor- 
dern  sie  ist  nur  eine  örtliche  Umstimmung  der  Mischung 
und  der  Verrichtungen  der  organischen  Gebilde,  die  nach 
der  Eigenthümlichkeit  der  Ursache ,  ebenso  eigenthüm- 
Hch  sein  muss. 

Aus  diesem  wird  nun  zugleich  ersichtlich ,  dass  das 
Kontagium  im  infizirten  Organismus  nicht  als  solches 
fortlebe    und  sich   selbst    reproduzire ,     sondern    dass  es 


durch  den  eigenthümlichen  Modus  »  den  es  dem  Organis- 
mus aufgedrungen  hat,  nämlich  durch  die  eigenthümliche^ 
seiner  Natur  entsprechende  örtliche  Gefässnervenverstim-' 
mung  und  Blutentmischung  und  die  darauf  nothwendig 
folgende  bestimmte  Reaktion ,  selben  zur  ferneren  Ent-' 
mischung  des  bereits  Alienirten  und  dessen  Ausscheidung 
zwingt.  Es  lebt  demnach  im  infizirten  Organismus  das 
Kontagium  nicht  als  solches  fort ,  sondern  der  bereits  er- 
krankte Organismus  produzirt  es  selbst.  Es  ergibt  sich 
auch  ferner  noch  aus  dem  bereits  Gesagten ,  dass  das 
Kontagium ,  sowohl  der  Syphilis  ,  als  auch  anderer  kon- 
tagiosen  Krankheiten ,  nichts  anderes  sei ,  als  das  durch 
den  Erhaltungstrieb  des  Organismus  ausgeschiedene,  der 
jedesmaligen  eigenthümlichen  Säfteentmischung  entspre- 
chende ,  mit  einer  Art  von  Leben  begabte  krankhafte  Se- 
kret ,  das  in  so  lange  ,  als  es  noch  das  ihm  zukommende 
Leben  besitzt,  unter  günstigen  Umständen  andere  Orga- 
nismen, zu  ähnlichen  Krankheitsanomalien,  zwingen  kanrt. 
Ein  Beweis  des  Gesagten  ist,  dass,  wenn  Kontagien  def 
Einwirkung  der  Hitze,  oder  solcher  Einflüsse  ausgesetzt 
werden ,  die  das  Leben  zu  vernichten  im  Stande  sind, 
selbe  auch  ihrer  Eigenthümlichkeit  beraubt  werden,  trotz 
des  noch  nicht  aufgehobenen  chemischen  Mischungsver- 
hältnisses. 

Lokale   IJ'oi'merii 

Die  Erfahrungen  der  meisten  Syphilidographen  Stim-« 
men  überein ,  dass  die  örtliche  erste  Wirkung  des  An- 
steckungsstoffes ,  durch  die  Hervorbringung  einer  in  Ge- 
schwürbildung sich  endigenden  lokalen  Entzündung,  sich 
äussere ,  die  nach  Verschiedenheit  des  Sitzes  verschie- 
denen Formmodifikationen  unterworfen  ist*  Hierin  Stim- 
men vvenigstens  fast  alle  Auctoritäten,  — ^  abgesehen  von 
ihren  verschiedenen  Glaubensmeinungert ,  übei*  die  Go^ 
norrlioe  und  deren  Verhältniss  zur  aligemeinen  Lustseu- 
che  — -  überein.  IJm  so  auffallender  muss  es  daher  sein, 
wenn  man  in  dem  schon  angeführten  Berichte  des  Herrn 
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Schnuhr,  der  sich  überhaupt  im  Widerspruche  sehr  zu 
gefallen  scheint,  liest:  Obwohl,  nach  Ric  ord's  Behaup- 
tung, das  breite  Condylom  stets  konstitutionell  sei,  sel- 
bes eben  so  häufig ,  oder  noch  häufiger  in  Litthauen 
primär  vorkommen.  —  In  wiefern  Herr  S  ch  n  u  hr  hierin 
Recht  oder  Unrecht  habe,  will  ich  nicht  entscheiden 5  da 
von  Einigen  der  Begriff  .^Primär'-'  zu  weit  ausgedehnt  ist  5 
indem  sie  unter  primären  Leiden,  alle  Formen  verstehen, 
die  noch  nicht  Folgen  des  konstitutionellen  Leidens  sind, 
in  diesem  Sinne  mag  wohl  Schnuhr  Recht  haben,  denn 
es  gibt  allerdings  auch  noch  andere  Formen  ausser  den 
primären  Geschwüren,  die  allerdings  nicht  immer  in  der 
allgemeinen  Seuche  begründet  sind.  So  mag  es  in  man- 
chen Fällen  mit  den  Kondylomen  sein  ,  die  Berichterstat- 
ter in  L  i  tt  h  a  u  e  n  beobachtete,  und  wenn  dem  auch  nicht 
so  wäre,  so  scheint  er  übersehen  zu  haben,  dass  es  al- 
lerdings auch  breite  Kondylomen  nicht  syphilitischen  Ur- 
sprungs gibt,  die  sehr  wohl  vom  Ulcus  elevatum^  wie 
auch  von  dem  eigentlichen  syphilitischen  Sehleimtuberkel, 
zu  unterscheiden  sind. 

Meine  eigene  Erfahrung  hat,  im  Einklänge  mit  den 
meisten  Schriftstellern,  mir  die  Ueberzeugung  verschafft, 
dass  dem  breiten  syphilitischen  Bubo,  wie  dem  syphilischen 
stets  eine  primäre  Affection  vorher  gehen  müsse,  und  zwar 
ein  Schanker,  dass  man  aber  dessen  ungeachtet  noch  nicht  be- 
rechtiget sei,  das  breite  Kondylom,  wie  auch  die  syphilitische 
Leistenbeule,  den  konstitutionellen  Erscheinungen  zuzuzäh- 
len, wohl  aber  den  sekundär  lokalen  Affektionen,  die  ihre 
Entstehungsmöglichkeit  nothwendig  von  der  primär  loka- 
len Affektion ,  nämlich  dem  Schanker,  abhängt.  Daher 
nehme  ich  den  ursprünglichen  Schanker  als  primär -lokal, 
dagegen  aber  —  in  den  meisten  Fällen  —  das  breite  Kon- 
dylom und  die  Leistenbeule,  als  zwar  noch  lokal,  aber 
doch  schon  als  sekundär  an. 
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Der  SchaBker, 

Dieser  beurkundet  sich  durch  eine,  in  Folge  einer 
positiven  Infektion,  durch  das  Kontagiuin  der  Syphilis, 
entstandene  örtliche  Entzündung,  deren  Ursprung-,  Ver- 
lauf und  Ausgang,  nach  den  verschiedenen  Individualitä- 
ten, und  nach  der  Zartheit  oder  Derbheit  der  Gebilde  eini- 
gen 3Ioditikationen  unterworfen  ist,  durch  die  blosse 
Heilkraft  der  Natur  geheilt  werden,  aber  auch  unter  ge- 
wissen ,  y«  priori  nie  zu  bestimmenden  Verhältnissen,  die 
Infektion  des  ganzen  Organismus  zur  Folge  haben  kann 
und  deren  Sekret,  bei  bereits  erfolgtem  Uebergange  in 
den  Verschwärungszustand ,  für  Andere  stets  ansteckend 
ist.  Diese  Entzündung  ist  an  der  Vorhaut  stets  ausge- 
breiteter, als  an  der  Eichel ,  jedenfalls  ist  sie  aber  im 
Verhältnisse  zu  der  darauf  folgenden  Pustel  und  Ge- 
schwürsbildung nur  sehr  gering 5  so  zwar,  dass  siedle 
geringe  örtliche  Alteration  der  Coenestliese  abgerechnet, 
die  sie  doch  verursachen  muss,  wegen  ihrer  Geringfü- 
gigkeit, meistens  übersehen  wird  und ,  daher  erst  nach 
dem  Platzen  der  Pustel,  also  erst  nach  dem  Beginne  der, 
mit  schon  grösserer  Schmerzhaftigkeit  verbundenen 
Schwärungsperiode,  ihr  Vorhandensein  dem  minder  Auf- 
merksamen beurkundet. 

In  den  sehr  wenigen  Fällen,  wo  ich  Gelegenheit 
hatte,  diese  Entzündung  von  ihrem  Beginne  zu  beobach- 
ten, und  aus  den  Mittheilungen  gebildeter  und  aufmerksa- 
mer Kranken,  ergab  sich:  dass  gewöhnlich  nach  Ablauf 
von  36  Stunden,  bis  drei  Tagen  und  auch  später,  eine 
ziemlich  deutlich  begrenzte,  wenig  juckende,  kleine,  an- 
fangs blass,  dann  mehr  dunkel  rosenroth,  nicht  oder  doch 
kaum  fühlbar  erhabene  Stelle  sich  bemerkbar  mache,  in 
deren  Mitte  gewöhnlich  schon  den  zweiten,  höchstens  den 
dritten  Tag,  die  Bläschenbildung  mit  einem  schon  deutli- 
cherem Entzündungswulste  beginnt ,  die  aber  noch  selte- 
ner beobachtet  wird ,  da  wegen  der  Zartheit  der  sich  zum 
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Bläschen  erhebenden  Oberhaut ,  und  wegen  der  ungünsti- 
gen Lage  der  Theile,  die  einer^^^teten  Reibung  ausgesetzt 
sind ,  dieselbe  stets  bald  während  bald  nach  ihrem  Ent- 
stehen durch  Zerreissen  der  Geschwürsperiode  zugeführt 
wird,  was  besonders  auch  dann  der  Fall  ist,  wenn  diese 
Entzündung  aufstellen  vorkommt,  die  mit  andern  T  hei- 
len in  steter  Berührung  sind  und  immer  feucht  erhalten 
werden ,  wie  zwischen  der  Vorhaut  und  der  Eichel.  Be- 
finden sich  aber  die  Keime  des  zukünftigen  Schankers  auf 
offenen  Stellen,  und  wird  das  Bläschen  nicht  durch  Rei- 
ben zerstört,  so  verwandelt  es  sich  meistens,  durch Ver- 
trocknung  des  Kontentums,  in  mehr  weniger  dicke,  gelb- 
lich oder  braun  geförbte  Krusten,  unter  denen  der  Ver- 
schwärungsprozess  seine  weiteren  Fortschritte  macht. 

Die  Farbe  des  Bläscheninhaltes  selbst,  ist  mehr  oder 
weniger  weiss,  die  nach  Wa  11  ace  nicht  von  Eiterbil- 
dung herrührt^  sondern  von  der  eingetretenen  brandigen 
Mortifikation  des  Entzündungscentrums,  was  die  ursprüng- 
liche Festigkeit  des  Bläschenkontentums  beweiset,  das 
erst  nach  und  nach  in  den  Verflüssigungsprozess  über- 
geht. 

Dr.  V  A.  Riecke  *),  wahrscheinlich  durch  den 
Umstand  verleitet ,  dass  ihm  nie  Schanker  in  der  Periode 
der  Bläschen bildung  vorkamen,  verwirft  diese  Pathoge- 
nese ,  jedoch  mit  grossem  Unrecht,  als  falsch. 

In  dieser  Periode  bietet  das  Geschwür  noch  wenig 
Charakteristisches,  und  das  Einzige,  was  dessen  Dia- 
gnose von  der  eines  kleinen  Furunkels  erleichtert ,  oder 
von  der,  in  Folge  einer  rothlaufartigen  Entzündung  sich 
bildenden  Hydroa  ähnlichen  Bläschen  '«'*)  (Eczema  f)  is<, 
dass  der  Eiter  mehr  graugelb  ist,  vom  Grunde  des  Ge- 
schwüres sich  nicht  so  leicht  wegwischen  lässt  und,  dass 
die  Verschwärung  im  Verhältnisse  zur  entzündeten  Umge- 
bung, unstreitig  schon  vorwaltend  ist,  mit  Ausnahme  des 
Falles,  wo   z.  B.  das   primäre  Geschwür   mit  einer  Phi- 


*)     Handbuch  über  die  Krankheiten  der  Haut.  2.  Theil.   Seite  624, 
#?v)  11  ager's  EntKünduopen.     Wien  i 835.     Seite  175, 
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mose  oder  P.-iraphiinose  komplizirt  ist;  hier  kommt  aber 
allerdings  die  grössere  Ausbreitung  der  Entzündung  nicht 
aiif  Rechnung  des  Geschwürs,  sondern  auf  die  dar  gleich- 
zeitigen Komplikation. 

Yon  dem  Augenblicke  des  Platzens  oder  Zerreissens 
der  Pustel,  oder  nach  Abstossung  des  Schorfes  gehet 
nun  die  Verschwörung  bald  rascher,  bald  langsamer  vor 
sich,  jenacli  dem  Sitze,  der  Individaaiität,  der  grösseren 
oder  minderen  Schonung  der  Theile,  der  dabei  beobach- 
teten Reinlichkeit,  dem  Regim  u,  s.  f.,  wobei  sich  auch 
die  weiter  unten  anzugebenden  Charaktere  derselben  mehr 
oder  weniger  deutlich  entwikeln ,  bis  es  dem  Organismus 
entweder  durch  die  Heilkraft  der  Natur  allein,  oder  durch 
künstliche  Unterstüizung,  derselben  gelingt,  darch  Ah- 
stossung  oder  theilweise  Resorption  des  örtlich  durch  den 
AnsteckungsstolT  Entmischten,  die  Versehwärung  in  eine 
i-eine  eiternde  Oberfläche  zu  verwandeln ,  wo  dann  die 
Granulation  und  die  Ueberhäutung  nach  dem  Zurücktre- 
ten des  Charakteristischen   bald  erfolgt. 

Ricord  macht  auf  diese  zwei  Perioden  aufmerksam, 
indem  er  den  Zeitraum  dieser  primären  Verschwärung  in 
die  Periode  der  zunehmenden  oder  stationären  Versehwä- 
rung,  und  in  die  des  Wiederersatzes  eintheilt,  welche  Ein- 
theilung  bei  seinen  Impfexperimenten  die  grösste  Rolle 
spielt,  da  nur  das  Sekret  der  ersten  Periode,  und  zwar 
bestimmt  impfbar  ist ,  während  das  der  zweiten  nie  Re- 
sultate liefert.  Der  Zeitraum  jedoch,  in  dem  diese  zwei 
verschiedenen  Perioden  ihren  Cyklus  ablaufen  ,  ist  sehr 
unbestimmt.  So  beobachtete  ich  Schanker,  die  binnen 
vierzehn  Tagen  nach  ihrem  Entstehen,  bereits  alles  Cha- 
rakteristische verloren  haben ,  und  sich  zu  überbauten 
begannen ,  während  andere  noch  in  drei  Monden  alle 
3Ierkmale  der  zunehmenden  Verschwärung  darboten.  Ja 
Ricord  will  sogar  primäre  Geschwüre  beobachtet  haben, 
die  noch  im  achtzehnten  3Ionate  ihres  Bestehens  alle 
Charaktere  der  Verschwärungsperiode ,  theils  durch  ihr 
Aussehen,  theils  durch  das  gelungene  Impfresultat ^  dar- 
boten. 
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W  a  1 1  a  c  e  5  der  vier  Stadien  der  primären  syphili- 
tischen Geschwüre  annimmt,  nämlich  das  Stadium  der 
Phlogose ,  das  der  Ulceration  ,  das  der  Granulation  und 
das  der  Vernarbung,  behauptet:  dass  im  Durchschnitte, 
wenn  nämlich  jede  Störung  des  normalen  Verlaufes  ver- 
mieden wird  5  die  Verheilung  des  primären  syphilitischen 
Geschwüres ,  nach  Zurücklegung  aller  vier  Stadien,  vom 
Zeitpunkte  des  eingebrachten  Giftes  gerechnet,  in  fünf 
und  zwanzig  Tagen  erfolge  ^3?  was  jedoch  kaum  die  Er- 
fahrung bestätigen  dürfte. 

So  sehr  nach  verschiedenen  Verhältnissen,  deren 
Ermittelung  nicht  immer  in  unserer  Macht  stehet,  der 
Zeitraum  der  Zunahme  variirt  5  ebenso  finden  wir ,  dass 
die  jedesmalige  räumliche  Ausbreitung  des  Schankers , 
durchaus  nicht  von  der  längeren  oder  kürzeren  Dauer 
desselben  abhängt  5  denn  oft  bestehen  Schanker  mehrere 
Wochen  und  nehmen  dennoch  keinen  grössern  Umfang 
ein,  als  eine  Linse  beträgt ,  während  andere  oft  in  kürze- 
ster Zeit  eine  bedeutende  räumliche  Ausdehnung  erlan- 
gen. Die  Ursache  des  rascheren  oder  langsameren  Um- 
sichgreifens ist  wohl  in  den  meisten  Fällen  schwer  auszu- 
mitteln ,  da  wohl  selten  so  bedeutende  Konstitutions- 
Verschiedenheiten  zu  beobachten  sein  dürften ,  die  sich 
zur  Annahme  eines  reellen  Grundes  eignen  5  denn  oft  sieht 
man  bei  ganz  gleich  scheinenden  Verhältnissen ,  dass  bei 
einem  Individuum  das  Geschwür  sehr  langsam  sich  ver-' 
grössere ,  so  dass  es  fast  in  der  ursprünglichen  Form  zu 
verharren  scheint,  während  bei  einem  anderen,  selbst 
trotz  des  gleichen  Sitzes ,  selbes  zusehends  an  Umfang 
und  Tiefe  gewinnt.  Im  Allgemeinen  dürfte  man  aber  doch 
annehmen  ,  dass  bei  laxen  kachektischen  Individuen  das 
Umsichgreifen  der  Geschwüre  rascher  sei,  als  im  entge-^ 
gengesetzten  Falle,  Viel  Einfluss  auf  die  Ausbreitung  und 


#)  Darstellung  des  Verlaufes  und  der  Behandlung  der  primä-^ 
ren  venerischen  Krankheit  von  William  Wallace, 
deutsch  übersetzt  von  Dr.  Fr.  J»  B  ehrend.  Leipzig  1842.1 
i^eit-e  64. 
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Dauer  des  Geschwüres  hat  übrigens  auch  dessen  Sitz ; 
so  beobachtet  man ,  dass  auf  der  Vorhaut  des  mannlichen 
Gliedes  sitzende  Geschwüre,  rascher  und  zwar  nach  den 
Breitedimensionen  zunehmen  ,  während  diess  gerade  bei 
solchen  Geschwüren,  die  die  Eichel  zum  Verheerungsherde 
ausersehen  haben,  umgekehrt  ist,  denn  bei  selben  findet 
man  die  Tendenz,  in  die  Tiefe  zu  fressen,  vorherrschend, 
überhaupt  aber  die  Destruktion  viel  langsamer  vor  sich 
gehen,  als  bei  Vorhautgeschwüren.  So  werden  wir  gewiss 
immer  beobachten,  dass  Geschwüre  unter  dem  Bändchen, 
wegen  der  zur  Heilung  so  ungünstigen  fistulösen  Form, 
sich  immer  mehr  ausbreiten  und,  fast  nie  früher  in  die 
Rekonstruktionsperiode  übergehen,  als  bis  das  Bändchen, 
entweder  durch  die  Verschwärung  selbst,  oder  durch  Bei- 
hilfe der  Kunst,  zerstört  wurde.  Der  ungünstigste  Ort 
ist  aber  gewiss  ,  der  Rand  und  die  äussere  Fläche  der 
Vorhaut ,  da  diese  Theile  wegen  ihrer  Lage  einer  steten 
Reibung  und  dem  meisten  Teraperaturwechsel  ausgesetzt 
sind  5  ferner  die  Harnröhre  und  deren  Mündung,  da  hier 
die  Heilung  durch  die  beständige  Verunreinigung  mit  dem 
durchfliessenden  Urine,  und,  bei  gleichzeitiger  Komplika- 
tion mit  Tripper,  durch  den  konstanten  Reiz,  den  dessen 
Sekret  auf  die  Geschwürsfläche  ausübt,  sehr  verzögert 
werden  muss. 

Der  Sitz  des  primären  Geschwüres  hängt  ab  ,  von 
der  Art  und  Weise,  aufweiche  die  Ansteckung  erfolgt  ist  5 
da  jedoch,  wie  schon  früher  bemerkt  wurde,  der  Beischlaf 
die  allgemeinste  Art  der  Weiterverbreitung  des  Anste- 
ckungsstoffes,  und,  der  Ahsteckungsstoff  selbst ,  streng 
fix  ist 5  so  ist  es  auch  ersichtlich,  dass  diesemnach,  auch 
die  Geschlechtstheile  beider  Geschlechter,  die  häufigsten 
Sitze  des  primären  Geschwüres  sind.  Nach  diesem  kom- 
men die  Lippen ,  falls  eine  Ansteckung  durch  wollüstige 
Küsse  erfolgt  ist,  oder  durch  das  unvorsichtige  Benützen 
fremder  Tabackspfeifen,    oder  anderer  Utensilien. 

An  den  Geschlechtstheilen  selbst ,  variirt  der  Sitz 
dieser  Geschwüre  sehr  j  so  zwar,  dass  kein  Punkt  eine 
Ausnahme  erleiden  mag.    Am  häufigsten  kommen  sie  wob| 
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an  solchen  Stellen  vor ,  wo  vermög  der  örtlichen  Verhält- 
nisse der  AnsteckungsstoiF  am  längsten  verweilt ,  daher 
vor  allen  andern  in  der  Umgegend  des  Bändchens ,  dann 
an  der  inneren  Fläche  der  Vorhaut,  vorzüglich  aber  in  der 
Gegend  j  wo  die  Haut  der  Eichel  in  die  innere  Platte  der, 
Vorhaut  übergeht.  Seltener  beobachtet  man  diese  Ge- 
schwüre an  der  Eichel,  der  äussern  Platte  der  Vorhaut 
und  der  Haut  des  männlichen  Gliedes,  am  seltensten  aber 
in  der  Harnröhre  selbst,  wo  sie  dann  Ricord  „ver- 
larvt'^  nennt. 

Bei  dem  weiblichen  Geschlechte  variirt  der  Sitz  eben- 
falls sehr  nach  dem  Lokalitäts  Verhältnisse  der  Geschlechts- 
theile,  das  häufigste  Vorkommen  desselben  bleibt  aber  im 
Bereiche  der  äusseren  Schamtheile. 

Obwohl  häufig  in  Folge  des  vorausgegangenen  un- 
reinen Beischlafes  nur  ein  Schanker  entsteht ,  so  gibt 
es  doch  Fälle  genug,  avo  sich  gleichzeitig  mehrere  aus- 
bilden ,  die  dann  verschiedene  Punkte  zu  ihrem  Sitze 
sich  auserlesen  können.  Oft  ist  es  auch  der  Fall,  dass 
das  Sekret  eines  ursprünglichen  Geschwüres,  mehrere 
Stellen  bei  Vernachlässigung  der  Reinlichkeit ,  exkoriirt 
und  zur  Geschwürbildung  bringt ,  was  auch  die  Ursache 
der  Entstehung  des  von  Girtanner,  in  den  franzö- 
sischen Spitälern  beobachteten  cingulnm  veneris  sem  mag. 
Ganz  gewiss  unrichtig  ist  daher  Ha  nds  c  h  uh's '"^  Be- 
hauptung :  „dass  kein  Angesteckter  sich  selbst  anstecken 
könne ,"  —  falls  er  auch  diesen  Satz  auf  lokale  Uebel 
bezieht ,  was  doch  so  zu  sein  scheint ,  indem  er  sagt  : 
„sonst  ginge  das  bei  einem  vorhandenen  Schanker  oder 
Tripper  ins  Unendliche  fort,  und  keiner  könnte  geheilt 
werden,"  denn  die  tägliche  Erfahrung,  so  wie  Ri- 
cord's  Impf-Resultate,  beweisen  das  nicht  zu  bestrei- 
tende Gegenlheil. 

So  vielen  Verschiedenheiten  die  Dauer  und  der  Sitz 
der  primären  syphilitischen  Geschwüre  unterworfen  sind, 


i'}  Die  syphilitischen  Krankheitsformen  und  ihre  Heilung.  Von 
Dr+  Georg*  Friedrich  Handschuh.    München  1831. 


27 

eben  so  viele  Verschiedenheiten  bietet  ihre  Form  dar.  Im 
Anfange  ihres  Entstehens,  wie  schon  früher  erwähnt 
wurde,  zeigt  sich  wenig  Charakteristisches  ,  aber  nach 
einigen  Tagen  ihres  Bestehens ,  werden  sie  grösser  und 
im  Allgemeinen  auch  charakteristischer.  Nach  ihrem  ver- 
schiedenen Sitze  zeigen  sich  auch  mehrere  charakteristische 
Verschiedenheiten,  deren  Auffassung  wir  vorzüglich  neuern 
Schriftstellern  zu  verdanken  haben,  die  älteren  dagegen 
Hessen  diesen  Punkt  meistens  unerörtert,  denn  indem  sie 
leicht  darüber  hinweggingen ,  gaben  sie  uns  nur  eine  all- 
gemeine Beschreibung  der  Zufälle ,  die  jedoch  immer 
mank  ausfiel,  da  sie  nur  auf  eine  Art  der  Geschwüre 
anwendbar  ist.  So  sagt  z.  B.  Astruc:  ^,ltaque  pro  ve- 
nereis habenda  sunt  ulcuscufa  j  quaecumgne  in  descriptis 
gcnitalium  locis  siibnascunlur  rotnnda ,  orbicularia  ,  cal- 
losa,  contumaciam  ultra  cutem  profunda ^  in  f'iindo  plena 
albicantis  vel  livescentis  muci  ^J^^  Diesem  ähnlich  ist 
auch  die  von  H  u  n  t  e  r  gegebene  Beschreibung  des  ve- 
nerischen Geschwüres.  Girtanner's  Beschreibung  des 
Schankers  stimmt  auch  mit  der  Astruc's  überein,  nur 
findet  man  hier  schon  eine  Andeutung  der  Formverschie- 
denheit,  indem  er  sagt:  dass  in  starken  Körpern  der 
Schanker  beinahe  immer  oberflächlich  bleibe,  während 
er  bei  schwachen ,  schlappen ,  schwammigen  und  scro- 
phulösen  Körpern  oft  in  kurzer  Zeit  sehr  in  die  Tiefe 
dringe.  Er  unterscheidet  diesem  nach  einen  mehr  ober- 
flächlichen und  einen  vertieften  Schanker,  in  wiefern  aber 
der  Sitz  auf  diese  Formverschiedenheit  einen  Einfluss 
nehme,  lässt  er  unerwähnt. 

Unter  den  Neueren  unterscheidet  der  Herr  k.  k.  Hath 
Dr.  Hager  ^^^3  zwei  Formverschiedenheiten  des  Schan- 
kers ,  als  deren  Grund  er  den  Sitz  angibt.  Die  Charak- 
teristik derselben  ist  folgende : 


#)  De  morbis  venereis.  Vtnetiisl^lQ.  Bd.   I.  S.   228,  22.9. 

^o#)     Die  Entzündungen.  Besdlirieben  und  durch  Beispiele  er- 
läutert. Wien  1835,  Seite  177. 
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„1.  An  der  Eichel  und  Vorhaut." 

„Die  Jauche  ist  von  klebrichter  Beschaffenheit  bald 
mehr  bald  weniger ,  und  lässt  sich  vom  Grunde  des  Ge-^ 
schwüres  nicht  ganz  aufsaugen." 

„Der  Grund  des  Geschwüres  ist  vertieft  und  spe- 
ckig, d.  h.  er  sieht  aus  wie  eine  Speckschwarte,  von 
welcher  der  Speck  dicht  weggeschnitten  worden  ist.  Die 
Bänder  sind  wie  abgebissen  ,  über  den  Grund  erhaben, 
und  mehr  oder  weniger  untergraben ." 

„Die  Härte  erstreckt  sich  nicht  weiter  als  die  Ent- 
zündung, und  ist  genau  begrenzt." 

„2.  An  der  Haut  des  männlichen   Gliedes." 

„Die  Jauche  ist  dem  Serum  von  einer  Wunde  ähnlich 
und  in  einer  höchst  geringen  Menge ,  und  lässt  sich  ganz 
aufsaugen.  Auf  dem  Geschwüre  macht  diese  Jauche  häu- 
fig Borken." 
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„Der  Grund  ist  erhaben,  fleischroth ,  wie  der  einer 
Hautabschilferung ,  oder  einer  oberflächlichen  wenig  ei- 
ternden Wunde." 

„Die  Ränder  sind  unordentlich  und  nicht  über  den 
Grund  des  Geschwüres  erhaben.  Man  sieht  die  wunde 
Stelle,  wie  durch  ein  Zugpflaster,  der  Oberhaut  beraubt. 
Die  Härte  erstreckt  sich  nie  weiter,  als  auf  die  rotho 
wunde  Stelle  und   ist  genau  begrenzt." 

Dass  diese  Formbeschreibung  nicht  allumfassend  und 
daher  nicht  für  alle  Fälle  passend  sein  kann,  bedarf  wohl 
keines  Beleges.  So  lieisst  es  bei  dem  Schanker  subNr.  1 
sei  der  Grund  des  Geschwüres  vertieft  und  speckig,  die 
Ränder  wie  abgebissen  und  erhaben ,  und  doch  finden 
wir  viele  Schanker  an  der  Vorhaut ,  wo  gerade  der 
umgekehrte  Fall  eintritt  und  wo  die  nachfolgende 
Seuche  jeden  Zweifel  über  die  Natur  des  Geschwüres 
zum  Schweigen  bringt.  Weniger  umfassend  ist  noch  die 
Beschreibung  des  Schankers  sub  Nr.  2  5  denn  wenn  auch 
viele  so  aussehende  vorkommen  mögen ,  so  habe  ich  gC' 
Wiss  noch  mehrere  gefunden,  auf  die,  mit  Ausnahme  der 
begrenzten  Härte,    die  Beschreibung  sub  Nr,  1,  besser 


passen  würde.  Dagegen  muss  man  noch  bei  dieser  Skizze 
eine  dritte  und  gewiss  nicht  so  seltene  Forraverschieden- 
heit ,  ganz  vermissen  f  die  zwar  der  Herr  k.  k.  Rath  Dr. 
Hager,  Seite  178  seines  Werkes  anführt,  aber  nicht 
zu  billigen  scheint)  die  Schoenlein's  Schüler,  in  der 
Herausgabe  seiner  Vorlesungen  Bd.  IV.  Seite  183  fol- 
gendermassen  beschreiben :  „Bei  andern  Individuen  geht 
die  Bildung  des  Schankers  mehr  in  die  Fläche  —  pha- 
gedänischer  Schanker  5  hier  ist  der  Grund  des  Geschwü* 
res  erhaben ,  die  Mitte  des  Geschwüres  den  höchsten 
Punkt  einnehmend ,  und  nach  den  Rändern  hin  sich  ver- 
flachend ;  sie  haben  eine  dunkle  Röthe  und  secerniren  ei^ 
nen  dunklen ,  gelblichen  Schleim."  Hierzu  habe  ich  aber 
noch  beizufügen,  dass  dieser  Formvarietät  die  von  Hun- 
ter als  charakteristisch  herausgehobene  HäHe,  meistens 
gebricht ,  oder  dass  diese  Härte  doch  nur  im  mindern 
Grade  vorhanden  ist.  Diese  Formvarietät,  die  einige 
Schriftsteller  das  ylJlcus  elevatum''^  nennen,  kommt  nach 
meiner  Beobachtung,  an  der  Eichel  nie  vor,  dagegen  fin- 
det man  selbe ,  gewiss  nicht  so  selten  an  allen  Stellen 
der  Vorhaut,  mit  Ausnahme  der  Partie  ,  die  den  Hals 
der  Eichel  umkleidet;  denn  an  dieser  Stelle  habe  ich  nie 
andere  Schanker  gefunden ,  als  vertiefte ,  deren  tiefster 
Punkt  an  der,  der  Vorhaut  zugekehrten  Seite  sich  befin- 
det ,  wegen  der  hier  immer  beträchtlichen  Härte  der  Um- 
gebung, die  einen  halbmondförmigen  Wall  um  das  Ge- 
schwür bildet. 

Eine  andere  Varietät  bildet  der  von  R  i  c  0  r  d,  W  al- 
lace  u.  A.  erwähnte  bi-eiige,  diphterische,  phagedäni- 
sche  Schanker,  er  ist  meistens  die  Folge  schlaffer,  auf- 
gedunsener, kacheküscher  Konstitutionen,  und  zeichnet 
sich  durch  das  laxe  Aussehen  aus,  durch  die  livide Röthe 
der  Geschwürsfläche,  die  zerflossenen  unebenen  Ränder, 
das  rasche  Umsichgreifen  ,  durch  die  mehr  erysipelatöse 
Röthe  der  Umgebung,  lebhaften  Schmerz,  Neigung  zum 
Bluten,  die  vermehrte  Absonderung  einer  meist  braunen, 
flüssigen,  scharfen,  die  Umgebung  corrodirenden  Jauche 
und  den  Mangel   der  verhärteten  Umgebung ,  die  bei  dem 
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klassischen  H  u  n  t  e  raschen  Schanker ,  fasst  knorpelartif 
ist.  Da  diese  Varietät  jedoch  nur  einem  zu  hohen  Ent- 
zündungsgrade oder  ungünstigen  Konstitutions  -  Verhält-» 
nissen ,  oder  andern  Komplikationen  ihr  Entstehen  ver- 
dankt, so  verdient  sie  ehenso  wenig,  wie  der  hrandige 
Schanker ,  der  von  ihr  nur  graduell  verschieden  ist ,  als 
Formvarietät  angeführt  zu  werden ,  um  so  mehr ,  als  alle 
angeführten  Formvarietäten  unter  ungünstigen  Verhältnis- 
sen ,  so  einen  Uebergang  machen  können. 

Dessgleichen  führt  auch  Wen  dt  eine  Formvarietät 
der  Schanker  an ,  die  Schmidt  für  eine  neue  Form  der 
primären  Syphilis  aufstellt,  und  mit  dem  Namen  „JBm- 
bonulus^'  belegte.  Eine  ähnliche  Erscheinung  sah  ich  oft 
während  des  Entstehens  der  entzündlichen  Periode  des 
Trippers  an  der  untern  Fläche  der  Eichel  5  jedoch  nicht 
in  der  Substanz  derselben,  sondern  im  Zellengewebe, 
welches  sich  zwischen  der  schiffförmigen  Grube  und  dem 
Bändchen  befindet.  Es  bildete  sich  nämlich  ein  beiläufig 
erbsengrosser,  harter  Abszess,  der  sich  neben  dem  Bänd- 
chen zuspitzt,  endlich  hier  aufbricht,  und  einen  konsi- 
stenten guten  Eiter  entleert  und,  da  diese  Geschwulst 
aus  verhärtetem  Zellengewebe  bestehet,  in  deren  Mitte 
die  Eiterung  beginnt ,  die  sich  noch  vor  dem  völligen  Er- 
weichen derselben  entleert  5  so  bleibt  natürlicher  Weise 
die  verhärtete  Abszesshülle  zurück ,  in  deren  Höhle  die 
Eiterung  noch  einige  Zeit  bestehen  kann;  gewöhnlich 
schliesst  sich  jedoch  diese  Höhle  schon  in  einigen  Tagen 
mit  Zurücklassung  eines  erhärteten  Knotens ,  der  sich  in 
einiger  Zeit  entweder  zertheilt,  oder  auch  zu  wiederhol- 
tenmalen  entzündet,  und  in  Eiterung  übergeht,  jedoch 
ohne  dass  eine  deutliche  Versch wärung,  oder  je  ähnliche 
Folgen,  wie  auf  einen  Schanker,  entstehen  würden.  Auch 
bin  ich  überzeugt,  dass  dieses  Phaenomen  bloss  während 
der  entzündlichen  Periode  des  Trippers ,  per  vicinitatem 
partium ,  ohne  allen  Zusammenhang  mit  der  Syphilis  ent- 
stehe ,  und  daher  bloss  einen  wahren  ZelJgewebeabszess 
darstellt. 

Ob  nun  Wendt  unter  Bubomihis^  den  eben  beschrie- 
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benen  Abscess  verstehe,  kann  ich  mit  Gewissheit  nicht 
angeben .  aber  es  scheint  mir  um  so  wahrscheinlicher,  als 
er  angibt,  dass  er  auch  als  Vorspiel  des  Trip- 
pers vorkomme;  was  jedoch  die  bösartige  Verschwä- 
rung  desselben  anbelangt,  die  ich  nie  beobachtet  habe; 
so  glaube  ich;,  dass  sie  allerdings  erfolgen  könne,  wenn 
bei  gleichzeitigem  Bestehen  eines  Schankers,  dessen  Gift 
sich  selben  einimpft ,  wo  dieser  Abscess  sich  dann  in  ein 
syphilitisches  Geschwür  verwandeln  kann ,  oder  wenn 
die  Eiterhöhle  desselben  durch  das  scharfe  Sekret  des 
gleichzeitig  bestehenden  Trippers  verunreiniget,  und  so 
in  Geschwürszustand  versetzt  wird. 

Handschuh  verstehet  unter  ^^Bubonulus^^  das 
Ulcus  condylomatosum,  aber  in  L  o  u  v  r  i  e  r's  nosologisch- 
therapeutischer  Darstellung  syphilitischer  Krankheitsfor- 
men ,  auf  die  er  sich  beruft,  fand  ich  keine  Beschreibung 
dieser  Form,  wenn  es  nicht  die,  Seite  127  erwähnten, 
Hirsekörnern  ähnliche  Schanker  sind. 

Diag'nose  des  Schankers. 

Es  gibt  kaum  noch  eine  Krankheitsart ,  deren  rich- 
tige Erkenntniss  so  vielen  Schwierigkeiten  unterworfen 
wäre ,  als  die  der  primären  Schanker,  und  trotz  der  vie- 
len Bemühungen  der  bewährtesten  Syphilidographen  ist 
es  bis  jetzt  noch  nicht  gelungen,  und  wird  vielleicht  auch 
nie  gelingen ,  solche  positive  Charaktere  aufzufinden,  die 
schon  a  priori  allen  Zweifel  über  die  Natur  der  Krank- 
heit ausschliessen  würden,  ausser  man  würde  die  von 
R  i  c  0  r  d  so  allgemein  angewandte  Inoculation  des  Schan- 
kereiters dazu  benützen  wollen.  Ich  würde  mich  aber  nie 
eines  solchen  Mittels  bedienen  können ,  denn  wenn  ich 
nicht,  wie  Cullerier  und  Rat  i  er,  das  Entstehen  ei- 
ner doppelten  Seuche  befürchte,  deren  Bedeutung  ich  eben 
80  wenig,  wieRicord  verstehe,  so  darf  man  doch  nicht 
ausser  Acht  lassen,  raögeRicord  dagegen  behaupten, 
was  er  wolle,  dass,  je  mehr  primäre  Geschwüre  an  ver- 
schiedenen Stellen  des  Körpers  vorkommen,  gewiss  auch 
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die  Wahrscheinlichkeit  des  Allgeraeinwerdens  der,  bis 
nun  örtlichen  Krankheit,  um  so  grösser  werde,  denn 
man  kann  gewiss  annehmen ,  wie  dieses  auch  die  Erfah- 
rung bestätiget ,  dass ,  je  länger  die  ursprünglichen  Ge-* 
schwäre  bestehen,  und  je  grösser  ihre  räumliche  Ausbrei* 
tung  ist,  auch  die  Gefahr  der  allgemeinen  Infection  um 
so  grösser  werde.  Es  ist  daher  urasomehr,  als  die  ge- 
lungene Inoculation  auf  die  Behandlung  keinen  besonde- 
ren Einfluss  nimmt  und  nehmen  darf,  immer  eine  gewis- 
senlose Handlung  des  Arztes ,  um  einen  Preis ,  wie  die- 
ser, zur  Gewissheit  gelangen  zu  wollen  ,  mit  Ausnahme 
des  Falles ,  wo  wir  bei  dem  hartnäckigen  Bestände  einer 
heftigen  und  sehr  schmerzhaften  Blennorrhoe,  die  Gegen- 
wart eines  larvirten  Schankers  zu  befürchten  haben  ,  des- 
sen Gegenwert  auf  keine  andere  Art  mit  Sicherheit  zu 
eruiren  wäre. 

Der  allerunsicherste  Behelf  zur  Diagnose  ist  wohl 
der ,  der  sich  auf  den  Sitz  des  Uebels ,  auf  den  Ge- 
schlechtstheilen,  stützt,  denn  obwohl  hier  der  Verdacht 
der  Ansteckung  noch  so  gegründet  scheint,  so  ist  es  doch 
nur  zu  gewiss,  dass  diese  Theile  eben  so,  wie  auch 
andere  Stellen  des  Körpers  anderartigen  Verschwärungen 
ausgesetzt  sein  können,  die  oft  örtlich  eben  so  verhee- 
rend und  zuweilen  noch  verheerender  sind ,  als  die  pri- 
mären syphilitischen  Geschwüre ,  und  wenn  dieses  auch 
heut  zu  Tage  nicht  mehr  so  oft  der  Fall  ist,  so  war  es 
doch  im  grauen  Alterthume  eine  um  so  häufigere  Er- 
scheinung, trotz  dessen  ,  dass  man  damals  von  der  Lust- 
seuche  noch  keine  Ahnung  hatte. 

Nichtsyphilitische  Genital-Geschwüre  kommen  auch 
noch  heut  zu  Tage  vor,  da  gerade  die  Geschlechtstheile 
sehr  vielen  Einflüssen  ausgesetzt  sind,  die  deren  Entste- 
hen begünstigen.  So  entstehen  nicht  selten  nach  Abschil- 
ferungen oder  Einrissen  während  eines  stürmischen  Bei- 
schlafes,  oder  in  Folge  eines  Missverhältnisses  der  Ge- 
schlechtstheile ,  Geschwüre  ,  die  freilich  manchmal,  wenn 
sie  nicht  bald  heilen,  bei  minder  Bewanderten,  zu  Ir- 
rungen Anlass   geben   können,  In  der  Mehrzahl  der  Fälle 
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charakterisiren  sie  sich  jedoch  als  nicht  syphilitisch,  durch 
ihren  Ursprung-,  durch  eine  verhältnissmässigzu  bedeutende 
und  zu  ausgebreitete  Entzündung  und  ,  durch  ihre  rasche 
Heilung.  Mehr  beirrend  ist  der  Verschvvärungsprozess, 
der  zuweilen  die  Folge  einer  bedeutenden  Phimose  oder 
Paraphimose  ist,  wo  freilich  wieder  zwei  mögliche  Fälle 
in  Betrachtung  zu  ziehen  sind:  denn  ist  die  Verschwärung 
der  Phimose  oder  Paraphimose  vorangegangen,  so  ist 
allerdings  zu  beargwöhnen,  dass  das  Geschwür  syphili- 
tisch sei  und  das  hinzugetretene  Leiden  eine  blosse 
Complication,  entweder  durch  zu  starke  Ausbreitung  des 
Geschwüres ,  oder  durch  irgend  eine  Misshandlung  des- 
selben entstanden.  Ist  aber  die  Verschwärung  auf  das  schon 
längere  Bestehen  der  Phimose  oder  Paraphimose  erfolgt;  so 
wird  es  wohl  in  den  meisten  Fällen  anzunehmen  sein,  dass 
die  Entzündung  einen  Ausgang  gewonnen  habe  und,  nach- 
dem gerade  diese  Entzündungen  der  Vorhaut  fast  immer 
den  erysipelatösen  Charakter  annehmen  und  bald  mit  be- 
deutenden, bald  mit  geringeren  Erscheinungen  von  Oedem 
verlaufen  5  so  ist  es  auch  ersichtlich ,  dass  die  darauf 
folgenden  Verschwärungen  fast  allgemein  die  Zeichen 
eines  fressenden  Geschwüres  annehmen  müssen  ,  die 
dann  Anlass  zu  grossen  Irrungen  geben  können.  Oft  ent- 
stehen Geschwüre  an  den  Schamtheilen  ,  auch  in  Folge 
eines  scharfen  Tripper- oder  Eicheltripperausflusses,  oder 
in  Folge  des  Genital-Herpes  oder  Ekzem's,  die  oft  einsehr 
übles  Aussehen  bekommen,  aber  deren  hinlänglicher  Grund 
findet  sich  in  der  immer  erneuerten  und  kaum  zu  ver- 
hütenden Verunreinigung ,  mit  dem  scharfen  Tripper- 
oder Eicheltripper-Sekrete.  Dagegen  bezweifle  ich  das 
Entstehen  eines ,  dem  Schanker  ähnlichen  Geschwüres 
auf  den  Geschlechtstheilen  eines  Mannes,  der  geschlecht- 
lichen Umgang  mit  einem  Weibe  hatte,  deren  Geschlechts- 
theile  einen  blos  korrosiven  unreinen  Schleim  sezerniren, 
ohne  wirkliches  Vorhandensein  eines  spezifischen  Anste- 
ckungsstoffes, denn  die  Wirkung  desselben  als  kausti- 
schen Agens,  müsste  augenblicklich  darauf  folgen  und, 
die  Entzündung-  auf  die  nothwendig  ausgebreitete  Einwir- 


34 

kimg  desselben ,  könnte  nicht  auf  eine  so  kleine  Stelle 
beschränkt  sein,  dass  eine  Verwechslung  mit  dem  Schan- 
ker möglich  wäre,  umsomehr,  als  die  blos  chemische 
Eigenschaft  des  Sekretes ,  bei  nur  einiger  Reinlichkeit, 
höchstens  nur  so  lange  einen  Reiz  auf  die  verunreinigten 
Stellen  ausüben  könnte ,  als  zur  Entstehung  einer  Ent- 
zündung nöthig  ist,  die  dann,  da  nichts  mehr  ihren  nor- 
malen und  einfachen  Gang  stört ,  in  Kurzem  wieder  pro- 
duktiv werden  muss  und  daher  nie  die  Charaktere  einer 
Entzündung,  deren  Tendenz  die  Verflüssigung  ist,  nach- 
ahmen kann.  Daher  sagt  auch  schon  Astrucin  seinen 
Werke:  de  Morbis  venereisl.  Bd.  Seite 229  ,,Solentqid- 
dem  in  üsdem  partibus  citra  venereum  contagium  exco- 
riationes  interdum  ficri^  si  cum  mutiere  res  habeatur,  cui 
menstrua  aeriora  actufluant,  vel  paulo  ante  fliixerint^ 
aut  quae  fluore  mutiebri  mordaciore  taborat;  imo  etiam 
sine  concubitu  ,  si  nimia  fuerit  acrimonia  humoris ,  qid  ex 
sebaceis  vascutis  scaturit  in  viris,  et  sub  praeputio  in  sor- 
des  coltigitur ,  nisi  eluatur.  Sed  excoriationes  hujusmodi 
ab  ulcusculis  venereis  ex  eo  distinguere  facile  est ,  q\iod 
cutim  super ficiarie  tantum  lambant^  quae  täte  et  irregit- 
lariter  serpant ,  quod  nullis  callis  obsideantur ,  et  quod 
cito  exsiccentur  velsponte^  solalotione  cum -vino  solo ^  aut 
cum  herbis  vulnerariis  infuso,^^ 

Ein  nicht  so  unsicherer  Behelf,  als  der  Schluss  vom 
Sitze ,  zur  Feststellung  einer  richtigen  Diagnose ,  ist  der 
sich  auf  die  Form  der  Geschwüre  beschränkende.  Aber 
wenn  auch  in  der  Mehrzahl  der  Fälle,  das  Aussehen  des 
primär  syphilitischen  Geschwüres  bestimmte  Charaktere 
liefert*,  so  kommen  doch  manche  Fälle  vor,  wo  diese  fast 
ganz  fehlen,  und  wo  das  Geschwür  das  gutartigste  Aus- 
sehen zu  haben  scheint,  und  dann  erst  die  nachfolgende 
Seuche  ihre  wahre  Natur  aufhellt,  welcher  Umstand  zu 
vielen  Irrungen  ,  sowohl  in  dem  theoretishen ,  als  auch 
im  practischen  Theile  der  Syphilidologie  von  jeher  An- 
lass  gab. 

Die  altern  Praktiker  waren  in  der  Diagnose  der 
Schanker    nicht   so   skrupulös,    denn   von  ihnen  wurde, 
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vorzüslich  zur  Zeit  der  erst  beginnenden  Seuche,  jedes 
an  den  Geschleclitstlieilen,  nach  einem  unreinen  Beischlafe 
vorkommende  Geschwür,  als  syphilitisch  erklärt.  Selbst 
der  berühmte  Astruc,  der  im  Jahre  1736  seine  erste, 
und  im  Jahre  1740  seine  zweite  Auflage  yDe  morb'is  ve- 
werm" in  Paris  drucken  lies,  sagt:  ,,Facllis  est  diagnosis 
naturae  morbi  ex  descriptione  supra  allata^^  die  ich  be- 
reits an  andern  Orten  wörtlich  citirt  habe.  Nach  John 
Hunt  er,  der  im  Jahre  1787  schrieb,  wie  auch  nach  an- 
deren Auetoren  wurden  mehrere  eigenthümliche  Merkmale 
an  einem  Geschwüre,  welches  nach  einem  unreinen  Bei- 
schlafe entstanden  ist,  die  Geschlechtstheile  zum  Sitz« 
hatte,  und  ohne  Merkur  nicht  geheilt  werden  konnte,  als 
Beweise  des  syphilitischen  Ursprunges  gehalten-,  wie 
Hill  inHorn's  Archiv,  1823,  Bd.  II.  Seite  424  ver- 
sichert. 

Gir  tanner  *3  macht  schon  mehr  auf  die  Schwie- 
rigkeit der  Diagnose  aufmerksam-,  die  5  Punkte  jedoch, 
die  er  zur  Feststellung  derselben  anführt,  sind  zu  seicht, 
als  dass  sie  einen  diagnostischen  Werth  haben  könnten, 
denn:  ad  L  können  binnen  fünf  bis  sieben  Tagen  nach 
dem  unreinen  Beischlafe  zufälligerweise,  auch  andere 
nicht  syphilitische  Geschwüre  entstehen  5  ad  IL  kann  die 
Gegenwart  des  Trippers,  der  selbst  nie  syphilitischer  Na- 
tur ist,  nie  beweisend  für  die  syphilitische  Natur  eines 
gleichzeitigen  Geschwüres  sein  5  ad  HF.  die  grössere 
Schmerzhaftigkeit ,  kann  kein  diagnostisches  Merkmal 
sein  ,  da  anderartige  Geschwüre  ,  nach  den  verschiede- 
nen Entzündungsgraden  noch  viel  schmerzhafter  sein  kön- 
nen ,  während  umgekehrt ,  die  meisten  Schanker ,  bei 
der  Berührung  nur  wenig  schmerzhaft  sind^  ad  IV.  die 
in  diesem  Punkte  angeführten  Merkmale,  sind  eben  so 
unsicher,  da  sie  nach  dem  jedesmaligen  Sitze  des  Schan- 
kers, verschieden  sind  und,  endlich  ad  V,  erwiedere  ich, 
dass  die  hier  der  Form  entnommenen  Merkmale,  sichnur 
auf  eine    Forraverschiedenheit    des   Schankers    beziehen 
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und  zwar,  meistens  auf  die  an  der  Eichel  vorkommende,  nnd 
dass  sie  daher  alle  anderen  Formvarietäten  ausschliessen. 

In  neuerer  Zeit  ist  man  mit  dem  innern  Gebrauche  des 
Merkurs  viel  behutsamer  gCAVorden  ,  indem  man  oft  pri- 
märe syphilitische  Geschwüre  an  den  Geschlechtstheilen, 
bloss  auf  die  Anwendung  örtlicher,  die  Formverbesserung 
bezweckender,  oder  umstimmender ,  oder  bloss  die  Rein- 
lichkeit  erhaltender  Mittel,  ohne  alle  Folgen  heilen  sah  ^ 
und  daher  kommt  es  auch,  dass  die  Neuern  bei  der  Fest- 
stellung der  Diagnose ,  in  denselben  Fehler  verfallen  , 
wie  die  altern  Schriftsteller ,  aber  nur  umgekehrt,  So 
haben  die  Alten  geschlossen,  dass  die  von  ihnen  beschrie- 
benen charakteristischen  Schanker,  weil  sie  durch  die 
Anwendung  des  Merkurs  geheilt  wurden,  sj^philitischer 
Natur  sein  mussten  ^:post  hoc  ergo  propter  hoc^^  und  eben 
so,  aber  in  umgekehrter  Ordnung  schliessen  die  Neuern; 
denn  indem  sie  eine  Menge  Geschwüre,  die  alle  Charak- 
tere des  Hunter'schen  Schankers  aufweisen,  ohne  Mer- 
kur, und  ohne  alle  Folgen  heilen  sahen,  so  machten  sie 
den  ScMuss,  dass  sie  keine  Schanker  gewesen  seien 
„siyie  Aoc,  ergo  non  hoc^^  und  bestritten  daher  dem  Schan- 
ker seine  charakteristischen  Merkmale.  Da  nun  diese 
Meinung  fast  die  allgemeine  bei  den  Merkurialisten  ist; 
so  wäre  das  Anführen  von  Gewährsmännern,  eine  unnütze 
Ermüdung  für  den  Leser. 

Was  meine  Meinung  anbelangt,  so  bin  ich  vollkommen 
überzeugt ,  dass  die  Aelteren  in  viel  mehr  Fällen  recht 
hatten ,  als  die  Neueren,  und  dass  die  Wahrheit  zwischen 
beiden  liege-,  denn  der  Schluss  ,,post  hoc ^  ergo  propter 
hoc'^  ist  eben  so  unrichtig,  als  der  ^^sinehoc,  ergo  non 
hoc.'' 

Unerklärlich  bleibt  es  mir  auf  jeden  Fall,  wie  die 
Neueren  zu  diesem  Fehlschlüsse  gelangen  konnten,  und 
doch  ist  es  gerade  die  neuere  Zeit  und  mit  ihr  auch  viel- 
leicht, wenn  auch  nur  indirekt ,  Hahnemann's  abenteu- 
erliches Sj^stem,  dem  wir  es  zu  verdanken  haben,  dass 
wir  endlich  auch  bei  der  Behandlung  der  Syphiliden,  zur 
vollen  Anerkennung  der  unbestreitbaren  ,    ewig  thätigen 
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Heilkraft   der  Natur  gelangt  sind.    Sie  ist  es  allein,  die 
uns  in  allen  Krankheiten  die  möglichst  einfache  Therapie 
als   die   wirksamste   erkennen  liess ,    sie  allein  verbannte 
die  ellenlangen  bunten  Arzneivorschriften  und  oft  unsin- 
nigsten Gemische  des  finstern  Mittelalters,  die  oft  die  reg- 
sten Thätigkeiten  des  Erhaltungstriebes  stören   und  ver- 
nichten  mussten.      Sie  lehrte  uns  ,   dass  viele  Krankhei- 
ten, deren  Unheilbarkeit  in    den  ältesten    und  neuesten 
Zeiten  nicht  bezweifelt  wurde ;    dennoch  zuweilen  durch 
dieses  mächtige    xlgens    zur    günstigen  Entscheidung  ka- 
men.  Gibt  es  denn  nicht  Fälle  von  Lungensuchten ,   bös- 
artigsten Fiebern  ,  Beinfrass   oder  ausgebreitetem  Brand  , 
u.  s.   w.  ,  wo  die  ohnmächtige  Kunst  nichts  mehr  zu  lei- 
sten im  Stande  war  und   das  unvermeidliche  traurige  Ende 
prognostizirt  hatte,    und  dennoch  die   Heilung  durch  die 
blosse  Hilfe  der   Natur   allein   bewirkt  wurde  ?    Warum 
soll  sie  denn  gerade  in   der  Syphilis   allein  so  unkräftig 
sein,  dass  sie  nicht   einmal  im   Stande  Aväre ,  einen  lin- 
sengrossen    Schanker  zuweilen   zur    vollkommenen   Hei- 
lung zu  bringen ,    ohne  dass  darauf  die  allgemeine  Lust- 
seuche zum  Ausbruche  käme?    Es  wäre  wirklich  eine  an 
Thorheit  grenzende   Befangenheit ,  wenn  man  einer  vor- 
gefassten  Meinung  zu  Liebe ,   die  in  allen  übrigen  Krank- 
heiten  des  Menschengeschlechtes    anerkannte  Naturheil- 
kraft,   die   oft   das  für  uns   unglaublich   Scheinende  zur 
Gewissheit  macht ,    in  der    Syphilis ,    zumalen   aber  bei 
dennoch  primären   Uebeln  ,    ganz  negiren  wollte,  indem 
man  sie  als  unzureichend  zur  Heilung ,  selbst  in  der  pri- 
mären Syphilis,    in  allen  Werken   proskril)irt?  und    das 
sonst  von   ihr  allgemein    Anerkannte    ihr    hier   versagte, 
da  man  doch  gerade   bei  der  Syphilis  ,  und  zwar  bei  der 
schon  zur  allgemeinen  Seuche  gewordenen,  Beispiele  an- 
führen kann ,  wo  z.  B.  durch  ein  gleichzeitiges  Hinzutre- 
ten eines  Typhus  mit  ihm   zugleich  die  Seuche    erstarb. 
Und    doch    gibt  es   vorzüglich    in  der  neueren  Zeit  viele 
Schriftsteller,  die  lieber  jede  Charakteristik  dem  Schan- 
ker absprechen  und  lieber  seine  Wesenheit  bestreiten,  als 
dass  sie  sich    dazu  entschliessen  könnten ,  das  einzuge- 
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stehen,  A\as  Jeder  sehen    imiss ,    der  nicht  geflissentlich 

seine  Augen  verschliesst. 

Es  sagt  daher  schon  der  berühmte  Sj^philido-Thera- 
peiit  L  0  u  V  r  i  e  r  in  seinem  Werke  ,  wo  er  über  die  ver- 
schiedenen Behandlungsmethoden  des  Schankers    spricht. 
„Die  Natur  ist  meistens  so  sehr  geneigt,  sich  von  kränk- 
lichen Zuständen  zu  entledigen,  dass  stärkende  und  schwä- 
chende,   ätzende   und    lindernde  Mittel      sie   von    ihrem 
Zwecke  nicht   abbringen  können."    Ich   bin    vollkommen 
überzeugt,  dass  diejenigen,  welche  die  an  den  Geschlechts- 
theilen  vorkommenden   Geschwüre,    die    alle  Charaktere 
des  Schankers  besitzen  und  bei  denen  sich  der  syphiliti- 
sche Ursprung  deutlich  nachweisen  lässt ,  blos   darum   für 
nichtsyphilitisch  erklären ,  weil  sie  ohne   Merkur    heilten 
und  keine    Seuche  zur    Folge   hatten ,    eine  Behauptung 
gegen  alle  Erfahrung  aufstellen.    Ich  muss  übrigens  ge- 
stehen, dass  ich  selbst  mit  dem  eben  angeführten  falschen 
Grundsatze,  meine  ärztliche  Laufbahn  begann  5  es  gelang 
mir  jedoch  durch  unermüdetes  Nachforschen,  welches  vor- 
züglich  beim   Militär  gewiss  nicht  so  schwer  ist,,  da  man 
die  Mannschaft  durch   die  ganze  Zeit    ihres   Dienens  zu 
beobachten  Gelegenheit  hat ,  diesen  Grundsatz  als  nichtig 
zu   verlassen   und  die  so    sehr  verkannte   Heilkraft    der 
Natur ,   mit  allen   ihren   unbestreitbaren  Rechten  anzuer- 
kennen. So  kam  mir  unter  andern  ein  Fall  vor,  wo  neun 
sonst    vollkommen    gesunde    Männer,     die    im    Verlaufe 
dreier  Tage  einem   und   demselben  mit  primären  Schan- 
kern  an  den  grossen  Schamlefzen   versehenen  Freuden- 
mädchen beiwohnten,  sämmtlich  von  ihr  angesteckt  wur- 
den ,  sie  kamen  jedoch  alle ,  ohne  dass    sie  früher  etwas 
angewandt  hätten,    erst  nach  Verlauf  von  zehn  bis  fünf- 
zehn Tagen  in   meine  Behandlung,    wo  ihre   Geschwüre 
bereits  eine  ziemliche  Ausdehnung  erlangt  hatten  und  alle 
trugen  die   weiter  unten  anzugebenden  Charaktere ,  mehr 
oder    weniger  deutlich   an  sich.    Bei   diesem   langen  Be- 
stände der  Geschwüre  honnte   ich    die  abortive   Methode 
nicht  mehr  in  Anwendung  bringen  und  ich  behandelte  die 
selben  ohne  alle  innere  Medikamente ,      nach  allgemei- 
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nen  Grundsätzen  der  Chirurgie,  blos  örtlich.  Bei  Dreien 
wandte  ich  wegen  der  ungünstigen  Form  der  Geschwüre, 
ein  bis  zweimal  den  Höllenstein  an,  die  Uebrigen  Hess  ich 
nur  in  lauem  Wasser  baden,  und  verband  die  Geschwüre, 
nach  Umständen ,  entweder  mit  feuchter  oder  trockener 
Charpie ,  und  in  sechs  Wochen  waren  bis  auf  Zwei,  die 
auch  Leistenbeulen  bekamen ,  die  jedoch  in  Kurzem  zer- 
theilt  wurden ,  alle  geheilt  entlassen.  Bei  Allen  blieb  eine 
kleine  Härte  zurück,  die  jedoch  zwei  Fälle  abgerechnet, 
mehr  die  Eigenthümlichkeit  einer  gewöhnlichen  verhärte- 
ten Narbe  hatte,  während  sie  bei  den  Zweien  bedeutend 
gross,  fast  knorpelig  und  deutlich  begi-änzt  war,  und  al- 
len zertheilenden  Mitteln  widerstand ,  wesswegen  ich 
allerdings  den  Ausbruch  der  Seuche  bei  diesen  am  mei- 
sten befürchtete.  Die  Folge  zeigte  meine  Furcht  gerecht- 
fertiget, denn  der  Eine  davon  kam  schon  in  drei  Wochen 
mit  Halsgeschwüren,  und  der  Zweite  in  fünf  Wochen  mit 
Papeln  an  der  Stirne  und  am  Unterleibe  in  meine  Be- 
handlung. Von  den  übrigen  Sieben,  bekam  jener  der  auch 
eine  Leistenbeule  hatte ,  die  jedoch  wie  schon  oben  ge- 
sagt, zertheilt  wurde,  ebenfalls  Halsgeschwüre,  die  übri- 
gen Sechs  jedoch,  die  ich  über  achtzehn  Monate  zu  beob- 
achten Gelegenheit  hatte,  blieben  von  allen  weitern  Fol- 
gen für  immer  befreiet.  Es  kamen  mir  noch  mehrere  Fäl- 
le dieser  Art  in  meiner  Praxis  vor,  da  aber  der  ange- 
führte der  meist  belehrende  ist  5  so  übergehe  ich  die 
übrigen  als  überflüssig,  und  ich  fühle  mich  durch  diese 
Thatsachen  gezwungen,  alle  Geschwüre,  die  bei  diesen 
neun  Individuen  vorkamen ,  da  sie  einerlei  Ursprung  hat- 
ten und  sämmtlich  die  charakteristischen  Merkmale  der 
syphilitischen  Geschwüre  an  sich  trugen,  trotz  dessen, 
dass  sie  ohne  Merkur  heilten,  und  nur  bei  Dreien  die 
allgemeine  Lustseuche  zur  Folge  hatten,  für  sj^philitisch 
zu  erklären,  und  gestehe,  dass  in  den  übrigen  sechs 
Fällen  nur  die  Natur  allein  die  vollkommene  Heilung 
bewirkt  habe. 

Ich  werde  daher  ohne  allen  Reflex  auf  die  nachfol- 
gendCj  oder  nicht  nachfolgende  allgemeine  Infektion,  je- 
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des  .'in  den  Geschlechtslheilen  eines  sonst  gesunden  Indi- 
viduums, vorkommende  und  bereits  nusge bildete  Geschwür, 
bei  dem  sich  kein  anderer  dyskrasischer  Zustand,  oder 
sonstige  ungünstige  Umstände  annehmen  lassen,  die  einen 
anderweitigen  Geschwürszustand  bedingen  und  unterhal- 
ten könnten  ,  für  einen  echt  syphilitischen  Schanker  er- 
klären, wenn  kurz  vor  seinem  Ausbruche,  die  geschlecht- 
liche Vermischung,  mit  einem  mit  Schankern  behafteten 
Individuum,  sich  positiv  nachweisen,  oder  doch  mit 
grosser  Wahrscheinlichkeit  annehmen  lässt,  und  wenn  es 
folgende  Charactere  nach  völliger  Ausbildung  mehr  oder 
weniger  deutlich  darbietet : 

A. 

Das  Geschwür   der  Eichel  und    desEichel  h  also  s. 

1.  Wenn  die  Eichel  der  Sitz  ist,  so  ist  die  Form 
des  Geschwüres  rund  ,  die  Ausbreitung  geht  verhältniss- 
mässig  mehr  in  die  Tiefe  als  in  die  Breite,  der  Grund 
des  Geschwüres  ist  mit  kaum  sichtbaren  rothen  Wärzchen 
besetzt,  zwischen  denen  das  graugelbe  nicht  aufsaugbare, 
zähe  Sekret  festsitzt;  so  dass  das  Ganze  das  Aussehen 
einer  schmutzigen  ,  mehr  gelblich  graurothen  Fläche  dar- 
bietet 5  das  Sekret  ist  nicht  sehr  profus,  die  Ränder 
sind  wie  abgebissen  ,  steil ,  aber  selten  stark  unterminirt, 
die  Entzündung  der  Umgegend  gering,  und  obwohl  das 
Geschwür  ein  mehr  consistentes  Ansehen  hat ,  so  ist  die 
Härte  der  Umgebung  doch  nicht  bedeutend  und  unbegrenzt  5 
es  ist  daher  kein  Callus  vorhanden. 

Sitzen  diese  Sehanker  auf  der  Eichelkrone,  und  sind 
sie  sehr  klein  5  so  stellen  sie  die  Hirsekornerähnlichen 
Schaukel-  von  Louvrier  dar,  wo  sie  dann  auch  mehr 
aufgew^orfene  Päinder  und  ein  profuseres  Sekret  haben. 

2.  Ist  die  Falte  zwischen  der  Eichelkrone  und  der 
Vorhaut,  der  Sitz  des  ebenfalls  runden  Geschwüres  5  so 
ist  der  Grund  desselben  der  Vorhaut  näher,  mehr  ver- 
tieft als  an  der  Eichelkrone ,   vom  Grunde  lässt  sich  das 
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hier  profusere  Sekret  leichter  aufsaugen,  als  bei  der  frü- 
hem Art,  da  es  nicht  so  zähe  ist  5  die  Papillen  am  Grun- 
de sind  kaum  zu  sehen,  der  Rand  ist  wie  abgebissen 
aber  mehr  glatt ,  wenig  unterminirt ,  und  der  Vorhaut 
näher  erhoben.  Die  Härte  der  Umgegend  ist  der  Eichel- 
krone näher,  unbedeutend  und  meist  unbegrenzt,  dagegen 
der  Vorhaut  näher,  fast  knorpelartig  hart,  deutlich  be- 
grenzt, beinahe  in  der  Form  des  Halbmondes ,  die  Hälfte 
des  Geschwüres  umgebend.  Gegen  das  Bändchen  zu, 
verlieren  diese  Schanker  an  Tiefe,  die  Härte  wird  mehr 
gleichförmig,  und  der  Rand  ragt  oft  nur  wenig  über  den 
Grund  des  Geschwüres  hervor.  Ist  das  Geschwür  mehr 
von  der  Eichelkrone  entfernt,  der  Innern  Platte  der  Vor- 
haut näher,  so  ist  der  Calais  mehr  peripherisch  das  Ge- 
schwür umgebend,  deutlich  begrenzt  und  der  Grund  des- 
selben ist  oft  knorpelhart,  wo  es  dann  das  wahre  Bild 
des  Hunte rschen  Schankers  C^lcus  syphilUicum  carli- 
laginosum  vel  callosimi)  darstellt. 


Das  Geschwür  der  Vorhaut  und  der  Haut  des 
Gliedes. 

1.  Die  auf  der  Innern  Fläche  der  Vorhaut  vorkom- 
menden sind  kreisrund,  die  jedoch,  die  das  Bändchen 
und  den  äussern  Rand  der  Vorhaut  besetzen,  sind  in  Fol- 
ge der  vielen  Falten  ,  die  hier  vorkommen ,  unregelmäs- 
sig begränzt,  oft  Rissen  ähnlich,  der  Grund  des  Geschwü- 
res ist  wenig  vertieft,  lebhaft  roth,  von  der  Jauche  ge- 
wöhnlich leicht  zu  reinigen,  die  Ränder  sind  wenig  er- 
haben, nie  unterminirt,  gewöhnlich  diffus  oder  wie  aus- 
gefressen aussehend,  manchmal  aber  erhebt  sich  der 
Grund  des  Geschwüi^fes  über  den  Rand ,  das  Ulcus  eleva- 
tum.  oder  nach  Handschuch  das  Ulcus  syphilUicum 
condylomatosum  bildend,  wobei  die  Ränder  des  Geschwü- 
res fast  ganz  diffus  werden.  Die  Härte  ist  in  der  Umge- 
bung dieser  Geschwüre  mehr  diffus,  oft  aber  auch  sehr 
bedeutend ,  und  vorzüglich  am  Rande  der  Vorhaut ,  und 
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in  der  Nähe  der  Eichel ,  deutlich  begränzt,  am  Bäiidchen 
dagegen  habe  ich  noch  keine  Härte  wahrgenommen.  Das 
Sekret  ist  profus,  graugelb,  aber  mehr  dem  Serum  an 
Flüssigkeit  gleichkommend.  Diese  Form  des  Geschwüres, 
als  Ulcus  elevatum ,  findet  man  aber  auch  zuweilen  am 
Hodensacke,  und  an  der  äussern  Fläche  der  Vorhaut. 

2.  Die  Form  ^lesselben  ist  mehr  oder  weniger  kreis- 
rund ,  die  Ränder  sind  über  den  Geschwürsgrund  wenig 
erhaben,  deutlich  ausgezackt,  gewöhnlich  untergraben 
und  eingekerbt ,  der  oft  unebene  Grund  des  Geschwüres, 
scheint  in  der  Mitte  etwas  erhaben  zu  sein  5  dagegen  bei 
den  Rändern  mehr  vertieft,  sein  Aussehen  ist  speckiger, 
als  das  sub  Nr.  1,  da  es  nur  auf  der  Haut  des  männlichen 
Gliedes  vorkommt,  oder  an  der  äussern  Fläche  der  Vor- 
baut ,  wo  das  Gewebe  der  Theile  gröber  ist ,  also  auch 
deutlichere  Papillen  bildet,  zwischen  denen  das  gelblich- 
graue Sekret  nicht  mehr  so  fest  anklebt,  wie  am  Grunde 
der  Eichelgeschwüre ,  da  es  nicht  so  zähe  ist ,  daher  ist 
die  Farbe  des  Grundes  auch  lebhafter.  Bei  mangelhafter 
Reinigung  vertrocknet  das  Sekret  gerne  auf  dem  Ge- 
schwüre ,  gelbbraune  Schorfe  bildend.  Die  Härte  der 
Umgebung  ist  nicht  bedeutend,  wenigstens  selten  knorpe- 
lig, sie  ist  meist  unbegränzt  und  erstreckt  sich  weiter, 
als  bei  den  Geschwüren  am  Halse  der  Eichel  und  an  der 
Eichel  selbst.  Im  Ganzen  ist  auch  der  Habitus  dieser 
Geschwüre  mehr  lax,  als  bei  den  Eichel-  und  Eichel- 
halsgeschwüren. 

Die  Schmerzhaftigkeit  aller  dieser  Formen  ist  ge- 
ring, am  empfindlichsten  sind  noch  die  sub  B.  1.  beschrie- 
benen ,  die  ausserdem  auch  am  häufigsten  mit  einer  Phi- 
mose komplizirt  sind'''Q. 

C 

Ausser  diesen  eben  beschriebenen  Formen ,  kommt 
noch  eine  vor ,  nämlich  der  in  der  Harnröhre ,  tief  in  der 


*)  Anmerkung.  Dem   anatomischen  Baue   der  Theile   ent- 
sprechend, zeigen  auch  die  am  weiblichen  Genital  vorkoni- 
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Mutterscheide,  am  Muttermunde  und  am  untern  Theile 
des  Mastdarmes  sitzende  Sclianker,  den  Ricord  den 
„larvirten"  nennt. 

Die  Diagnose  desselben,  besonders  wenn  er  in  der 
Harnröhre  sitzt,  ist  vielen  Schwierigkeiten  unterworfen, 
da  er  wenn  er  nicht  bedeutend  ist,  oft  für  einen  massigen 
Tripper  gehalten  wird ,  indem  das  sparsame  eiterige  Se- 
kret, das  aus  der  Harnröhrenmündung  kommt,  zu  dieser 
Annahme  verleitet.  Allein  bei  näherer  Untersuchung  er- 
gibt sich  die  wahre  Diagnose,  durch  den  für  einen  Trip- 
per verhältnissmässig  zu  geringen  und  mehr  jauchearti- 
gen Ausfluss,  durch  den  verhältnissmässig  zu  bedeuten- 
den fixen,  brennendstechenden  Schmerz,  vorzüglich  wäh- 
rend des  Urinirens,  ferner  aus  den  Blutstreifen,  die  dem 
Sekrete  häufig  beigemischt  sind ,  und  aus  der  grösseren 
oder  geringeren  begrenzten ,  und  schon  beim  leichten 
Drucke,  schmerzhaften  harten  Geschwulst,  an  irgend  ei- 
ner Stelle  der  Harnröhre,  wie  auch  aus  dem  gelungenen 
Impfresultate, 

Nicht  selten  ist  diese  Form  auch  wirklich  mit  einem 
Tripper  komplizirt,  wo  dann  die  Diagnose  um  so  schwie- 
riger ist ,  wesshalb  auch  alle  Umstände  auf  das  sorgfäl- 
tigste erforscht  werden  müssen,  die  uns  einiges  Licht 
über  diese  Komplikation  verschaflFen  können,  jedenfalls 
bleibt  aber  die  Inokulation  in  diesen  Fällen  das  einzige 
sichere  Kriterium,  wesshalb  sie  hier  nicht  ausser  Acht 
zu  lassen  ist.  Da  übrigens  diese  Form  unserem  Sehkreise 
entrückt  ist  5  so  kann  keine  bestimmte  Charakteristik  der- 
selben angegeben  werden. 

Ich  beobachtete  einmal  diesen  Schanker  knapp  hin- 
ter der  schilfförmigen  Grube,  und  einige  Male  in  ihr 
selbst ,  gegen  die  Harnröhrenmündung  sich  erstreckend  5 
so  zwar ,  dass  man  bei  dem  Auseinanderziehen  der  La- 
bien der  Harnröhrenmündung,  den  Verschwärungsprozess 


inenden  Geschwüre,  dieselben  Charaktere,  so  sind  die  Ge- 
schwüre der  Klitoris  und  der  Nymphen ,  mehr  in  die  Tiefe 
fressend  als  die  der  äussern  Schamlippen  u.  s.  w. 
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sehen  konnte.  Tiefer  habe  ich  noch  keinen  Schanker  in 
der  Harnröhre  beobachtet.  R  i  c  o  r  d  führt  dagegen  zwei 
Fälle  an,  wo  nach  der  durch  die  Inokulation  korroborirten 
Diagnose  eines  larvirten  Schankers ,  der  Tod  erfolgte, 
und  die  Section  wies  im  ersten  Falle  Geschwüre  nach, 
welche  die  Vorstehedrüse  und  den  entsprechenden  Theil 
der  Harnröhre ,  in  seiner  ganzen  Dicke  zerstört  hatten. 
Selbst  in  der  Blase  zeigten  sich  Geschwüre,  die  das 
charakteristische  Aussehen  der  Schanker  hatten.  So  fan- 
den sich  auch  Verschwärungen  in  den  linken  Saamen- 
bläschen,  wie  auch  Im  Duchi  ejaculatorio  und  dem  Vase 
deferente  der  linken  Seite,  die  gleichsam  die  Fortsetzung 
der  Krankheit ,  bis  zum  vereiterten  linken  Nebenhoden 
leiteten.  Im  zweiten  Falle  wies  die  Sektion  Verschwä- 
rung  der  Blase  nach,  deren  Wände  stark  verdickt  und 
kallusartig  verhärtet  waren,  ferner  Schanker  der  pars 
spongiosa  urethrae  u.  s.  w.  Der  besonderen  Merkwürdig- 
keit wegen  hat  II  i  c  o  r  d  diese  beiden  Präperate  der  Aka- 
demie übergeben.  —  Solche  Fälle  dürften  freilich  nur  als 
Seltenheiten  betrachtet  werden,  und  in  eben  diesen  zwei 
von  Ricord  mitgetheilten  Fällen  glaube  ich  überdiess, 
dass  diese  Schanker  nicht  mehr  primär  lokal  gewesen 
seien  5  sondern  Sj^mptome  der  bereits  konstitutionell  ge- 
wordenen Seuche ,  was  doch  bei  dem  langen  Bestände 
der  Krankheit  sehr  wahrscheinlich  ist  5  ausser ,  dass 
vielleicht  der  Schanker  ursprünglich  im  vorderen  Theile 
der  Harnröhre  seinen  Sitz  hatte ,  der  während  des  Be- 
stehens der  Krankheit  vernarbt  ist,  und  dass  dann  auf 
eine  ähnliche  Weise,  wie  diess  bei  der  Leistenbeule  der 
Fall  ist,  das  syphilitische  Kontagium  resorbirt,  und  in 
die  Prostata  und  die  umliegenden  Theile  abgelagert  wur- 
de ,  wo  es  dann  als  ein  sekundär  lokales  Leiden ,  die 
Verheerungen  hervorbrachte,  oder  konnte  es  nicht  viel- 
leicht durch  die  Anwendung  eines  Katheders  dahin  gleich- 
sam verimpft  worden  sein,  deren  Anwendung  möglicher 
Weise,  bevor  Ricord  diese  Patienten  bekam,  voraus- 
gegangen sein  konnte,  da  Harnbeschwerdeü  bei  Harnröh- 
rengeschwüren wohl  nicht  so  selten  sind,  wovon  jedoch 
in  den  Krankengeschichten  keine  Erwähnung  geschieht. 
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Leichter  ist  die  Erkeiintniss  deslarvirten  Schankers, 
wenn  die  Scheide  oder  der  Muttermund  sein  Sitz  ist  5  weil 
er  durch  den  Mutterspiegel  besichtiget  werden  kann,  hier 
aber  tritt  wieder  das  Beirrende  ein,  dass  gerade  der  Mut- 
termund vielen  Ursachen  ausgesezt  ist,  die  auch  Verschwä- 
rungen  anderer  Art  zu  Folge  haben  können.  Am  leichte- 
sten ist  wohl  die  Erkenntniss  des  Schankers ,  wenn  deV 
untere  Theil  des  Mastdarmes  sein  Sitz  ist,  da  in  den  mei- 
sten Fällen,  wenigstens  ein  Theil  desselben  sichtbar  ist. 
Die  Form  dieser  larvirten  Schanker,  so  wie  überhaupt  al- 
ler jener,  die  auf  einer  Schleimhaut  sitzen,  ist  im  Allge- 
meinen meistens  die  sub  B.  1.  beschriebene,  die  Form  des 
am  Muttermunde  sitzenden  entspricht  dagegen  der  subA.  1. 
beschriebenen,  aber  wegen  der  mehr  schwammigen,  zu  Wu- 
cherungen geneigten  Textur  des  Muttermundes,  wird  er  oft 
breiig,  wesshalb  er  dann  das  Aussehen  des  diphterischen 
phagedänischen  Schankers  (Bicord)  bekommt. 

Es  gibt  jedoch  nebst  diesen  vom  Sitze  abhängenden 
Formvarietäten,  noch  zwei  andere  ,  die  nämlich  von  der 
Qualität  und  Ouantität  der  Entzündung  abhängen.  Die  von 
der  quantitativen  Verschiedenheit  der  Entzündung  abhän- 
genden Formverschiedenheiten ,  bieten  nichts  besonders 
Anzuführendes  dar,  da  sie  sehr  leicht  kenntlich  sind,  die 
von  der  qualitativen  Entzündung  abhängenden  Geschwürs- 
formen, sind  aber  viel  wichtiger  und  lassen  sich  in  drei 
Formverschiedenheiten  eintheilen  nämlich: 

a.  in  die  schon  beschriebenen  normalen  Grundformen  5 
j3.  in  die  torpide  mehr  lymphatische  Beschaffenheit 
des  Geschwüres,  die  mit  der  quantitativ  zu  gering  entzün- 
deten Geschwürsform  übereinkommt  und  sich  von  der  frü- 
her gegebenen  Beschreibung  der  Grundformen,  blos  durch 
den  laxen  Habitus,  geringe  fahle  Röthe  und  Härte,  man- 
gelnde Schmerzhaftigkeit  und  langsameren  Verlauf  aus- 
zeichnet 5 

y)  in  die  erethische ,  erysipelatöse  Varietät»  Diese 
ist  stets,  entweder  mit  abdominellen,  vorzüglich  aber  bili- 
ösen Affektionen  im  Kausalnex,  oder  sie  hängt  von  der 
erysipelatösen  oft  auch  ödematösen  Beschaffenheit,  der  sie 
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komplizirenden  Phimose  oder  Paraphimose  ab,  oder  sie 
kann  auch  die  Folge  des  örtlichen  oder  innerlichen  Miss- 
brauches des  Merkur,  oder  anderer  reizenden  Dinge  sein. 
Sie  charakterisirt  sich  durch  erysipelatös  verbreitet  ent- 
zündete, stark  zernagte,  aufgeworfene  und  theilweise  ein- 
gekerbte Ränder ,  einen  schwammigen,  stark  schmerz- 
haften, oft  hervorwuchernden  und  lebhaft  gefärbten  Grund, 
mit  profuser  flüssiger  und  ätzender  Jauchesekretion.  Sie 
stellt  das  sogenannte  phagedänische  Geschwür,  „PÄ«- 
gedaena  venerea'^  dar.  Wird  dagegen  der  Geschwürsgrund 
mehr  livid,  und  bilden  sich  auf  ihm  kleine  bläuliche  oder 
weissgraue  Inseln,  die  entweder  als  solche  wieder  abge- 
stossen  werden,  oder  auch  an  Umfang  zunehmen 5  sodass 
die  brandige  Destruktion  ausgebreiteter  wird,  so  wird  es 
das  brandige  Geschwür  ^^ulcus  syphiliticum  •sphacelosum''^ 
genannt,  deren  mehrere  Varietäten  von  Walace  be- 
schrieben, jedoch  von  keinem  besondern  praktischen  Wer- 
the  sind. 

Bei  den  verschiedenen  Höhegraden  dieser  so  eben 
beschriebenen  Formv^arietät  ist  auch  das  Allgemeinleiden 
entsprechend  getrübt;  so  zwar,  dass  während  die  einfache 
Phagedäna  gewöhnlich  blos  mit  dispeptischen  Zufällen  ein- 
herschreitet,  das  brandig  gewordene  Geschwür  oft  mit 
schon  bedeutendem  erethischen,  zu  dem  nervösen  Charak- 
ter sich  hinneigenden  Fieber,    vergesellschaftet  erscheint. 

Bemerkenswerth  ist  auch  der  Umstand,  dass  ausser 
den  angeführten  konstitutionellen  Ursachen,  und  den  un- 
günstigen lokalen  Komplicationen,  auch  durch  die  Miss- 
handlung der  Geschwüre,  die  Phagedäna,  ja  selbst  der 
Brand  herbeigeführt  werden  könne.  So  sah  ich  zwei  Fälle, 
wo  auf  die  Aetzung  kleiner  einfacher,  kaum  entstandener 
Schanker  auf  der  Vorhaut,  mittelst  des  Wienerkalkes  sich 
deren  Entzündung  so  schnell  ausgebreitet  hat,  dass  in  ei- 
nigen Tagen  nebst  dem  grössten  Theile  der  Vorhaut,  auch 
der  Hodensack ,  in  beiden  Fällen,  durch  den  eingetrete- 
nen Brand  gänzlich  zerstört  wurde. 

Diese  Ckarackteristik  der  Form  der  Schanker ,  ist 
aber  keineswegs  allein  hinreichend,  selbst  in  Verbindung 
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mit  dem  gegründeten  Verdachte  einer  vorausgegangenen 
Anstekung,  für  alle  Fälle  die  Diagnose  des  Schankers  aus- 
ser Zweifel  zu  setzen,  da,  wie  schon  früher  augeführt  wur- 
de, auch  andere  Geschwüre  an  den  Geschlechtstheilen  vor- 
kommen können,  die  nicht  selten  die  Form  der  Schanker 
täuschend,  wenn  auch  auf  kurze  Zeit,  nachbilden.  Es  müs- 
sen daher  auch  die  Gegengründe  genau  erforscht  werden, 
die  vielleicht  manchmal  den  Verdacht  der  syphilitischen 
Natur  des  Geschwüres  beseitigen,  dafür  aber  auch  gewiss 
in  der  Mehrzahl  der  Fälle,  die  vom  contagiösen  Ursprünge 
und  der  charakteristischen  Form  des  Schankers,  entnom- 
menen diagnostischen  Momente,  bis  zur  Gewissheit  erhär- 
ten   werden. 

In  Betracht  der  Gegengründe  ergibt  sich  diesemnach, 
damit  eine  nicht  durch  einen  Ansteckungsstoff  geweckte 
Entzündung,  an  Avas  immer  für  einer  Körperstelle  in  den 
Geschwürszustand  übergehen  könne,  dass  gewisse  mehr 
oder  weniger  nachweisbare  Bedingungen  unumgänglich  nö- 
thig  seien,  ohne  deren  Vorhandensein,  dieser  Ausgang 
nicht  erfolgen  kann  '«').  Diese  Bedingungen  sind  nun  ent- 
weder örtliche  oder  allgemeine.  Die  örtlichen  sind : 

1.  entweder  ein  zu  hoher  oder  zu  niederer  Entzün- 
dungsgrad 5 

2.  vorausgegangene  krankhafte  Veränderungen  des 
in  Entzündung  gerathenen  Theiles,  oder  dessen  Umgebung : 
als  Oedem,  oder  Infiltrationen  von  Blut,  Lymphe,  Erhär- 
tungen der  Theile  u.  s.  w. ;  odet-  endlich 

3.  wenn  die  in  Eiterung  übergegangene  Entzündung, 
sich  an  Stellen  befindet,  welche  durch  die  Ausscheidungen 
der  Excremente  oder  scharfen  Sekrete,  sowie  auch  durch 
krankhafte  Ausscheidungen,  stets  verunreiniget  und  gereizt 
werden. 

Die  allgemeinen  Bedingungen  sind : 

1.  entweder  vorübergehende  allgemeine  Störungen 
der  Gesundheit;  als:  fieberhafter  Zustand  des  Organismus, 
Indigestion,  bedeutende  Entzündungen  wichtiger  Organe, 
ferner  deprimirende  Affekte  5  oder 


^)  Hag  e  rs  Entzündungen.  Wien,  1835  Seite  70 
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2.  nicht  so  bald  zu  hebende  Störungen  :  als  dyskra- 
sischer  und  kachektischer  Zustand  des  Organismus,  z.  B. 
Skorbut,  Skropheln,  Gicht  u.  s.  w.  Auch  verdient  die,  bei 
manchen  Individuen  so  grosse  Vulnerabilität ,  berücksich- 
tiget zu  werden  5  endlich 

3.  diätetische  Verhältnisse  als :  schlechte  nicht  ent- 
sprechende Nahrung,  ungesunde  feuchte  dumpfige  Woh- 
nung, schlechte  verunreinigte  Luft,  Vernachlässigung  der 
körperlichen  Reinlichkeit,  Pflege,  Ruhe  u.  s.  w. 

Da  nun  das  Vorhandensein  einer  oder  mehrerer  die- 
ser Bedingungen  absolut  nöthig  ist,  damit  der  entzündete 
Theil  in  Verschwärung  übergehen  könne  und  da  die  Ge- 
schlechtstheile  denselben  Gesetzen  unterliegen,  als  alle  übri- 
gen Theile  des  Körpers  5  so  muss  dieser  Satz  auch  bei  Ent- 
zündungen derselben  ,  die  nicht  durch  Ansteckung  bedingt 
sind,  seine  volle  Gültigkeit  beAvähren^  wenn  man  sich  nicht 
in  ewige  Widersprüche  verwickeln  will.  Es  muss  sich  da- 
her eine  oder  die  andere  dieser  Bedingungen  nachweisen 
lassen  5  wie  z.  B.  bei  dem  Ausgange  einer  Phimose  in  Ge- 
schwür, die  erysipelatöse  oder  oedematöse  Beschaffenheit 
derselben  ^  lässt  sich  dagegen  keine  auffinden  welche  w^ahr- 
scheinlicherweise  den  Geschwürszustand  bedingen  und 
unterhalten  könnte,  hat  das  Geschwür  die  oben  angege- 
gebenen Merkmale,  und  ist  die  vorausgegangene  Anste- 
ckung konstatirt,  oder  doch  wenigstens  wahrscheinlich  5 
so  ist  die  syphilitische  Natur  desselben  ausser  allen  Zwei- 
fel gesezt,  es  möge  mit,  oder  ohne  Merkur  heilen,  und  die  all- 
gemeine Seuche,  oder  auch  nicht  zur  Folge  haben,  was  um  so 
gewisser  ist  als  es  jeder  praktische  Arzt  erfahren  haben  wird, 
dass  Verwundungen  und  Verletzungen  der  Geschlechtsthei- 
le,  w  enn  sie  nicht  den  ungünstigsten  Verhältnissen  ausgesezt 
sind,  wegen  der  hier  vorherrschenden  Gefässaktion,  schnel- 
ler heilen,  als  fast  an  den  meisten  übrigen  Körperstellen. 

Aus  den  allgemeinen  Betrachtungen  ergibt  sich  aber 
zugleich,  dass  an  den  Geschlechtstheilen,  fast  keine  andern 
Geschwüre  mit  den  syphilitischen  verwechselt  werden 
können,  als: 

1.  solche  die  in  Folge  des  Eczeras  des  Olophlyc- 
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ctis  progenialh^  oder  in  Folge  der  Anätziing  durch  das 
scharfe  Sekret  des  Trippers  oder  Eiciieltrippers,  und  beiiK 
Weibe,  durch  einen  scharfen  weissen  Fluss,  oder  viel- 
leicht auch  durch  scharfe  Menstrua,  in  diesen  Zustand 
versezt  werden,  und  da  der  diesen  Geschwüren  zum  Sit- 
ze dienende  Theil  derselbe  ist,  wie  bei  den  syphilitischen; 
so  muss  natürlicherweise,  derselben  Organisation  zur  Folge 
das  Geschwür  mehr  oder  weniger  objectiveCharaktere  mit 
dem  syphilitischen  gemein  haben,  (^mit  Ausnahme  desauf 
der  Eichel  sitzenden,  da  hier  kein  anderes  Geschwür,  so 
charakteristisch  wie  der  Schanker.in  die  Tiefe  frisst)  aber 
trotz  dem  dürfte  hier  durch  die  ätiologischen  Momente  oft 
Licht  verschafft,  oder  doch  nach  dem  Aufhören  des  Aus- 
flusses ,  meistens  das  Wahre  eruirt  werden ,  denn  Ge- 
schwüre, die  durch  die  Einwirkung  scharfer  Sekrete  ent- 
standen sind,  müssen  aufhören  solche  zu  sein,  wenn  die 
causa  e/ficiens  fehlt. 

2.  Eine  Irrung  wäre  möglich  bei  dem  Ausgange  einer 
erysipelatös  oder  oedematös  entzündeten  Phimose,  oderPa- 
raphiraose,  aber  diese  Irrung  wird  gewiss  seltener,  wenn 
man  zur  Überzeugung  gelangt,  dass  diese  Geschwüre  erst 
spät,  nämlich  als  natürlicher  Ausgang  der  Vorhautentzün- 
dung, auftreten,  und  mit  dem  beginnenden  Verschwinden 
des  Oedems,  oder  Erysipels,  gleichen  und  raschen  Schrit- 
tes ihrer  Heilung  zueilen,  was  gewiss  nicht  der  Fall  wäre, 
wären  sie  durch  das  Contagium  der  Syphilis  bedingt. 

3.  Endlich  könnten,  noch  solche  Geschwüre  mit  den 
Schankern  verwechselt  werden,  die  die  Folgen  allgemei- 
ner Krankheitszustände  des  Organismus,  insbesondere  aber 
von  Unterleibsleiden  und  Dyskrasiensind.  Das  Vorkommen 
solcher  Geschwüre,  obwohl,  möglich,  ist  doch  selten,  dass 
nur  die  Minderzahl  der  Aerzte  solche  zu  beobachten  Ge- 
legenheit hatten,  da  die  Geschlechtstheile  sehr  selten  zum 
Ausbruchspunkte  eines  örtlichen  Exponenten  des  Allge- 
meinleidens werden  mit  Ausnahme  der  karzinomatösen  Ver- 
schwärung,  insbesondere  beim  Weibe:  allein  dass  hier  eine 
A'^erwechslung  möglich  sei,  wird  wohl  niemand  behaupten. 
Dagegen  um  die  Verwechslung  mit  den,  durch Digestionsfeh- 
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1er  oder  andere  Dyskrasien,  möglicherweise  bedingten  Ge- 
schwüren, wo  möglich  verhüten  zu  können,  muss  die  Erfor- 
schung des  Kausalzusammenhanges  und  der  übrigen  mögli- 
chen Momente,  unser  nicht  ausser  Acht  zu  lassendes  Ziel  sein. 

Einer  besondern  Art  nicht  syphilitischer  Geschwüre 
erwähnt  Rüg  gi  e  r  i  '""),  die  nämlich  an  den  Geschlechts- 
theilen  zweier  alten  Jungfrauen,  durch  Lecken  eines  Hun- 
des, entstanden  waren,  und  von  den  venerischen  nicht  un- 
terschieden werden  konnten.  Ich  glaube  jedoch,  dass  diese 
zwei  alten  Jungfrauen,  wenn  sie  wirklich  Jungfrauen  und 
sich  keiner  Schuld  bewusst  waren ,  wenigstens  nicht  so 
leicht  der  Geschwüre  wegen,  deren  unschuldige  Ursache  am 
Tage  lag  und  also  bei  blosser  Beachtung  der  Reinlichkeit  hei- 
len mussten,  sich  einem  Arzte  anvertraut,  und  ihre  niedrige 
Geilheit  eingestanden,  wenn  sie  nicht  ein  aufrichtigeres  Ge- 
ständniss  abzulegen  für  weit  schrecklicher  gefunden  hätten. 

Welche  Bewandniss  es  mit  denen  in  Eiterung  über- 
gegangenen Verletzungen,  ohne  gleichzeitige  Ansteckung, 
so  auch  mit  den  Erosionen  der  Geschlechtstheile  von  schar- 
fen Sekreten  habe,  ist  schon  oben  deutlich  auseinander- 
gesezt. 

Aus  diesen  Forschungen  lässt  sich  noch  ein  ande- 
res Resultat  ersehen,  nämlich  dass  primäre  venerische  Ge- 
schwüre ,  wirklich  sehr  häufig  vorkommen,  und  dass  ge- 
wiss alle  diejenigen  Schriftsteller,  die  dem  Schanker  seine 
Wesenheit  abstreiten,  entweder  weil  er  nicht  alle  ange- 
führten charakteristischen  Zeichen  besitzt,  oder  weil  er 
ohne  3Ierkur  heilte  und  keine  Seuche  zur  Folge  hatte  , 
gewiss  sehr  im  Irrthume  befangen  sind,  und  zu  grossen 
Missgriffen  in  der  Syphilidotherapie  Anlass  geben.  Ein  Be- 
weis dessen  ist,  dass  viele  Schriftsteller  schon  alle  patho- 
gnomonischen  Kennzeichen  dem  Schanker  absprechen :  wie 
z.B.  S.  C  0  0  p  e  r,  C  h  e  1  i  u  s,  R  a  t  i  e  r,  C  u  1 1  e  r  i  e  r  und 
die  meisten  Neueren,  am  wenigsten  beweisend  sind  noch  die, 
in  Bust's  Magazin  B.  21  Seite  393  von  Oppenheim 
zum  Beweise  angeführten  Versuche  eines  schottischen  Arz- 
tes,  der  mehreren  Fakultätsmitgliedern  vier  Subjekte  vor- 

*)  Hagers  Entzündunoen.  Wien,  1835  Seite  tT5. 
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stellte,  von  denen  zwei  Geschwüre  an  der  Eichel  und  Vor- 
haut hatten,  die  nach  einem  Beischlafe  entstanden  waren, 
bei  den  andern  zwei  aber  durch  Höllenstein  erzeugt  wur- 
den, ohne  dass  diese  zu  entscheiden  wussten,  welche  die 
natürlichen,  oder  welche  die  künstlichen  waren.  Oppen- 
heim möge  nur  berücksichtigen,  dass  die  Geschlechtstheile 
ausser  dem  syphilitischen  Contagio,  keinen  so  zerstören- 
den Einflüssen  ausgesezt  sind,  wie  der  zum  Versuche  an- 
gewandte, den  organischen  Bau  so  positiv  vernichtende  Höl- 
lenstein und,  wenn  ein  tieferes  Eingreifendesseiben,  auch 
dem  Schanker  ähnliche,  vertiefte  Geschwüre  produziren 
kann,  dass  dieses  mit  dem  scharfen  Scheidenschleime,  oder 
den  scharfen  Menstruen,  die  man  gewöhnlich  als  Ursachen 
nicht  syphilitischer  Geschwüre  annimmt,  doch  nicht  der 
Fall  sein  könnte,  ausser  man  lässt  sich  der  logischen  In- 
consequenz  überführen,  indem  man  eine  Behauptung  auf- 
stellt, die  aller  mit  gesunden  Sinnen  gemachten  Erfahrung, 
widerspricht.  Dasselbe  gilt  auch  von  den  künstlichen,  dem 
Schanker  ähnlichen  Geschwüren,  die  F  r  i  k  e  '^Q  durch  das 
Einlegen  kleiner  Stückchen  Sublimats,  zwischen  die  Ca- 
runkel  und  die  kleinen  Lefzen,  oder  hinter  die  Corona 
Glandis,  erzeugte. 

j^ekuiidär  loeale  Aflfectionen. 

Durch  die  örtlich  vollbrachte  Wirkung  des  Anste- 
ckungsstoffes, wird  das  daraus  resultirende  Geschwür  zum 
Giftborne,  so  wie  für  fremde  Organismen  ,  so  auch  für 
den  eigenen.  Für  fremde,  indem  das  abgesonderte  Sekret 
desselben,  unter  den  dazu  entsprechenden  Verhältnissen, 
auf  fremde  Körper  übertragen,  selbe  zur  Durchführung 
desselben  Krankheitsprozesses  zwingt  ^  für  den  eigenen 
aber,  indem  die  örtliche,  durch  den  Einfluss  des  Konta- 
giums  bedingte  Dyskrasie ,  nicht  immer  durch  die  Natur 
bezwungen  und  daher  nicht  immer  alles  Entmischte  aus- 
geschieden werden  kann,  in  welchem  Falle  die  immer  thä- 
tigen  Sauggefässe  der    nächsten  Umgebung,    das  örtlich 

*)  Die  syphilitische  Krankheitsformen  von  HaiidschuchS.  364. 
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Kranke  auszugleichen  trachtend ,  einen  Theil  des  örtlich 
entmischten  Blutes  in  sich  aufnehmen,  und  ihren  nächsten 
Versammlungs-  und  Isolationsorganen,  nämlich  der  obern 
Reihe  Leistendrüsen  zuführen  '-'^3  ?  deren  Funktion,  die 
Läuterung  der  aufgenommenen  Stoffe  ist.  Indem  nun  die 
Saugaderknoten,  das  der  normalen  Blutmischung  feindlich 
entgegenstehende,  durch  die  Saugadern  zugeführte  Ele- 
ment verspüren ,  müssen  sie  ihrer  Bestimmung  zu  Folge, 
dasselbe  zurückzuhalten,  und  auf  irgend  eine  Art,  für-  die 
Totalität  des  Organismus,  unschädlich  zu  machen  trachten . 
Nachdem  aber,  wie  die  Erfahrung  lehrt,  die  Dauungskraft 
der  Saugaderknoten  durchaus  nicht  immer  hinreicht  die, 
durch  die  lokale  bestimmende  Einwirkung  des  Ansteckungs- 
stoffes bedingte  Anomalie  der  Säfte,  zu  bezwingen  und  zu 
assimiliren  5  so  schwellen  selbe  an,  entzünden  sich,  zie- 
hen die  umliegenden  Theile  in  Mitleidenschaft,  die  syphi- 
litische Leistenbeule  darstellend,  und  indem  sie  vereitern, 
trachten  sie  denselben,  aber  nach  der  Verschiedenheit  der 
ergriffenen  Theile  modifizirtenKrankheitsprozess  ,  wie  die 
primär  infizirte  Stelle,  wiederholend,  das  krankhaft  Ent- 
artete aus  ihrem  Bereiche  zu  entfernen.  Gelingt  nun  die- 
ses Heilbestreben  ;  so  ist  der  ganze  Krankheitspi^ozess  be- 
endiget, gelingt  es  aber  nicht,  oder  ist  nicht  alles  Krank- 
hafte, durch  die  Isolationskraft  der  Leistensaugaderkno- 
ten, zurückbehalten  und  unschädlich  gemacht  worden,  oder 
ist  selbes  durch  andere  Wege,  nämlich  die  Venen  in  die 
Cirkulation  gelangt,  was  um  so  weniger  u  pnori  abgespro- 

*)  Dass  der  syphilitische  Bubo  positiv  durch  Resorption  und 
Isolirungdes  syphilitischen  Elementes  in  den  Leistendrüsen 
entstehe,,  beweisen  R  i  c  0  r  d's  Inokulations  Versuche  —  Sei- 
te 80  seines  oft  genannten  Werkes  —  wo  er  nachweiset,  dass 
die  Inoculation  bei  dem  Aufbruche  der  vereiterten  Bubonen 
nur  darum  nicht  immer  gleich  gelinge,  weil  die  betreffende 
Leistendrüse,  ihr  eitriges  Sekret  noch  nicht  entleert  habe, 
da  nur  in  ihr  der  eigentliche  syphilitische  Verschwärungs- 
prozess,  durchgeführt  wird  und  der,  im  umliegenden  Zellge- 
webe schon  früher  eingetretene,  mir  per  contiffuUatem par- 
tium hevorgebracht  Avird. 
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clien  wenleii  kann,  als  es  durch  die  Physiologie  längst  er- 
wiesen ist,  dass  das  Sauggeschäft  nicht  allein  den  Sang- 
adern  zukomme,  sondern  auch  den  Venen  .  die  geradezu 
auch  alle  deletären  Stoffe,  leichter  wie  die  Saugadern  zu 
resorbiren  scheinen :  so  wird  auch  nach  und  nach  die  gan- 
ze Blutmasse,  der  Eigenthüralichkeit  der  Ursache  entspre- 
chend, entmischt  und  stellt  dann  die  Krankheit  dar,  welche 
die  älteren  Schriftsteller  die  sekundäre  oder  allgemeine 
Lustseuche  nannten,  die  aber  von  den  Neuern  richtiger 
konstitutionell  genannt  wird ;  da  es  offenbar  Symptome 
gibt,  die  schon  eine  sekundäre  Wirkung  des  Ansteckungs- 
stoffes beurkunden,  ohne  dass  desshalb  schon  die  ganze 
Blutmasse,   dessen  feindliche   Einwirkung  verspürt  hätte. 

Dieser  Pathogenie  zu  Folge  ist  demnach  die,  durch 
die  Einwirkung  des  Ansteckungsstoffes  der  Syphilis  be- 
dingte Entzündung  und  Vereiterung  der  obern  Reihe  der 
Leistendrüsen,  nichts  Anderes,  als  ein  Heilbestreben ,  als 
eine  Krise  zur  Erhaltung  der  Integrität  des  Organismus, 
die,  w  enn  auch  nicht  immer,  aber  doch  gewiss  oft  vollkom- 
men, ohne  Beihilfe  der  Kunst  durchgeführt  wird. 

Wenn  dieser  Satz  zu  gewagt  scheint,  so  ist  dessen 
Ursache  gewiss  nur  lediglich  in  der  vorgefassten  Meinung 
selbst  neuerer  Schriftsteller  zu  suchen,  welche  die  Idee  nie 
aufkeimen  lässt,  dass  die  Naturheilkraft,  wie  bei  den  pri- 
mären Schankern,  so  auch  hier  nicht  so  gelähmt  sei,  wie 
man  meistens  meinte  und  doch  ist  nach  einer  gehörig  ver- 
eiterten positiv  syphilitischen  Leistenbeule,  der  Ausbruch 
der  allgemeinen  Seuche  ein  äusserst  seltenes  Ereigniss, 
was  auch  schon  der  ausgezeichnete  Syphilidologe  L  o  u- 
vrier*3  behauptet  hat. 

Diese  Beobachtung  musste  wohl  zu  allen  Zeiten  ge- 
macht werden,  da  aber  Aller  Scharfsinn,  durch  die  vorge- 
fasste  Meinung  befangen  und  erblindet,  dieses  Ereigniss 
entw^eder  übersah,  oder  wie  es  in  frühern  Zeiten  der  Fall 
w^ar,  w^o  Alles  merkurialisirt  werden  musste,  und  daher 
auch  jeder  günstige  Erfolg,  nur  dem  Merkur  allein  zu- 
geschrieben wurde,  nicht  einmal  zu  würdigen  Gelegenheit 


*)  >Seite  179  seines  schon  genannten  Werkes* 
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hatte  5  so  ist  es  ganz  natürlich,  dass  man  das  eigentliche 
W  ahre  an  der  Sache  übersah  5  da  ferner  die  oben  ange- 
fü  hrte  vorgefasste  Meinun;af,  stets  als  ein  unantastbares  Axi- 
om dastand,  und  die  tägliche  Erfahrung  doch  Beweise  ge- 
nug lieferte,  dass  nach  dem  ungestörten  Verlaufe  der  sy- 
philitischen Leistenbeulen,  selten  die  allgemeine  Seuche 
erfolge,  so  hat  man  nach  grundlosen  Vorausetzungen, lie- 
ber zu  der  —  gewiss  meistens  irrigen  —  Annahme  nicht- 
S3philitischer  Bubonen,  seine  Zuflucht  genommen,  als  dass 
man  sich  hätte  entschliessen  können,  das  unbestreitbare 
Recht  der  ewig  thätigen  und  heilbringenden  Natur  anzu- 
erkennen. 

Diese  Weiterverbreitungsweise  der  syphilitischen 
Säfteentmischung,  scheint  jedoch  nicht  die  einzige  zu  sein, 
da  sowohl  sekundäre  lokale  AfFektionen  anderer  Art  nicht 
selten  entstehen :  z.  B.  das  Condylom,  als  auch  nicht  sel- 
ten die  konstitutionelle  Seuche,  ohne  wahrnehmbare  Rei- 
zung der  Leistendrüsen,  durch  welche  die  entmischten  Säfte 
gehen  müssten,  Falls  sie  durch  die  Saugadern  resorbirt  wor- 
den wären.  Ich  glaube,  dass  in  diesem  Falle,  mehr  die  Ve- 
nen zu  Leitungsorganen  geworden  seien,  durch  die  das 
Aufgenommene,  entweder  den  nächstliegenden  Partien 
zugeführt  und  gleichsam  metastatisch  abgelagert  wird,  wo 
es  die  Theile  reizend  den  normalen  Bildungsprozess  um- 
stimmt und  zu  Pseudo Vegetationen  zwingt,  die  dann,  als 
sekundär  lokale  Formen,  die  Kondylomen  darstellen,  oder 
es  wird,  was  auch  meistens  der  Fall  ist,  die  ganze  Blut- 
masse davon  infizirt  und  stellt  dann  die,  unter  den  ver- 
schiedensten Formen  sich  äussernde,  konstitutionelle  Seu- 
che dar. 

I. 

Das  syiilillitiüclie  Coudyloin. 

Die  Entstehungsweise  sj^philitischer  Condylomen  ist 
eine  dreifache  ,  nämlich 

a,  das  urspüngliche  syphilitische  Geschwür  verheilt 
rasch,  ohne  dass  alles  Entmischte  durch  den  Vereiterungs- 


prozess  ausgeschieden  worden  wäre,  und  ohne  dass  noch 
das  übrige  Blutsystem,  an  der  örtlichen  Blutentmischung 
Theil  genommen  hätte,  wo  dann  die  Narbe ,  die  Brüte- 
stätte des  zukünftigen  Kondyloms  wird.  Oder  die  ur- 
sprünglich infizirte  Stelle  kommt  gar  nicht  zur  völligen 
Ausbildung  des  Schankers  5  sondern  es  entsteht  nach  der 
vorgängigen  Entzündung  und  geringen  Excoriation,  also- 
bald  das  breite  Condylom,  besonders  aber  dann,  wenn  ein 
blennorrhoischer  Ausfluss  der  Geschlechtstheile,  das  primäre 
syphilitische  Uebel  komplizirt,  was  allerdings  die  Annah- 
me rechtfertiget,  dass  komplizirende  Blennorrhagien,  eini- 
germassen  modifizirend  auf  die  ursprüngliche  Form  der  Lo- 
kalsyphilis einfliessen  können.  Dieser  Umstand  hat  irriger- 
weise zu  der  Ansicht  geführt,  dass  das  breite  Kondylom 
als  absolut  primäres  Symptom  vorkomme  5  oder 

b.  das  resorbirte  syphilitische  Element  wird  gleich- 
sam metastatisch,  auf  mehr  oder  weniger  entlegene  Haut- 
partien ,  deponirt  ,  wo  es  die  Vegetation  der  Theile  um- 
stimmend, Pseudomorphen,  in  Form  der  Kondylome,  her- 
V' orbringt ; 

c*  entstehen  Kondylomen  dadurch,  dass  in  gewissen 
Hautpartien,  die  einer  beständigen  Verunreinigung  mit  dem 
Sekrete  eines  primären  Geschwürs  ausgesezt  sind ,  wie 
z,  B.  der  Hodensack  und  bei  Weibern,  der  obere  innere 
Theil  des  Schenkels,  die  Vegetation  derart  umgestimmt 
wird,  dass  dadurch  nach  vorgängigen  Excoriationen,  eine 
gleichsam  primäre  Kondylombildung  zu  Stande  kommt.  Oder 
endlich  5 

d.  die  allgemeine  Säfteentmischung  ist  bereits  voll- 
endet, und  offenbart  sich  durch  örtliche  Reflexe,  in  der 
Form  der  Kondylomen. 

Dass  die  Kondylomen  der  ersten,  wie  auch  der  zwei- 
ten und  dritten  Entstehungsweise  den  Lokalzufällen  zu- 
zurechnen seien,  beweiset  die  Erfahrung ,  die  uns  lehrt, 
dass  an  dem  After  ,  auf  den  Geschlechtstheilen  ,  vorzüg- 
lich aber ,  auf  den  Narben  früher  dagewesener  Ge- 
schwürchen, die  man  ihrer  Geringfügigkeit  und  raschen 
Heilung  wegen,    oft  nur  für  Excoriationen   gehalten  hat, 
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oft  binnen  kürzester  Z'Sit  Kondylomen  entstehen,  die  man 
unmöglich  für  Reflexe  des  allgemeinen  Erkrankens  der  Säf- 
temasse halten  kann,  da  bekannterweise  die  allgemeine 
Seuche,  von  ihrem  Beginne  bis  zu  ihrer  völligen  Entwick- 
lung, also  bis  zur  möglichen  Hervorbringung  der  Pseudo- 
krisen, in  der  Regel  wenigstens  sechs  Wochen  benöthi- 
get.  Auch  lässt  sich  dieses  aus  dem  Erfolge  der  örtlichen 
Behandlung  nachweisen,  denn  oft  habe  ich  erprobt ,  dass 
wenn  binnen  wenigen  Tagen  nach  der  beginnenden  Her- 
vorwucherung, diese  Afterorgane  mit  einemAetzmittel  nach- 
drücklichst zerstört  wurden,  sie  mögen  nun  auf  den  Ge- 
schlechtstheilen  selbst,  oder  um  den  Anus  ihren  Sitz  ha- 
ben, wenn  nur  zu  ihrer  weiteren  räumlichen  Ausdehnung, 
und  zur  möglichen  Weiterverbreitung  des  syphilitischen 
Elementes,  keine  Zeit  gelassen  wairde,  die  vollkommene 
Heilung,  häufig  ohne  alle  Folgen,  in  kürzester  Zeit  er- 
langt wurde  und  zwar,  ohne  alle  Anwendung  innerlicher 
Heilimittel,  die  auf  die  Säfteentmischung  nur  einigermassen 
hätten  einflussreich  sein  können. 

Die  vierte  Entstehungsweise  der  Kondylomen,  näm- 
lich die,  in  Folge  der  bereits  allgemein  gewordenen  Seu- 
che, ledarf  keiner  Nachweisung. 

Da  nun  nach  dieser  verschiedenen  Entstehungsweise, 
die  Kondylomen  bald  sekundär  lokale  mithin  essentielle  Lei- 
den sind,  bald  aber  nur  Symptome  des  allgemeinen  Erkran- 
kens der  Säftemasse  ;  so  können  sie  füglich  als  Uebergangs- 
formen  der  örtlichen  Syphilis  in  die  allgemeine  Seuche,  be- 
trachtet werden,  umsomehr  als  auf  keine  der  beiden  an- 
deren lokalen  Affectionen  nämlich  den  Schanker  und  denBu- 
bo,  der  Ausbruch  der  allgemeinen  Seuche  so  oft  beobach- 
tet wird,  als  dieses  nach  erfolgter  Kondylombildung  der 
Fall  ist.  Da  übrigens  die  konstitutionellen  Kondjiomen  kei- 
ne anderen  Form  Verschiedenheiten  zeigen,  als  allenfalls  die, 
die  vom  Sitze  nöthig  abhängen  5  so  mag  ihre  Beschreibung, 
um  Wiederholungen  zu  vermeiden,  unter  Einem  folgen. 

Der  Sitz  der  Kondylomen  ist,  so  lange  selbe  bloss 
sekundär  lokale  Affektionen  sind,  daher  von  einer  gleich- 
sam metastatischen  Uebertragung  des  syphilitischen  Ele- 
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iiientes  hervorgebracht  sind,  vorzugsweise  die  Umgegend 
des  Afters,  der  Hodensack,  das  männliche  Glied  selbst, 
und  an  selbem  vorzüglich  die  Narbe  des  früher  dagewe- 
senen Geschwüres.  Bei  Weibern  kommen  sie  besonders 
häufig  um  den  After  vor,  wie  auch  an  allen  übrigen  Stel- 
len der  Geschlechtstheile.  Sind  dagegen  die  Kondylomen 
bereits  die  lleflexe  des  allgemeinen  Erkrankens^  so  wäh- 
len sie  zu  ihrem  Sitze,  nebst  den  schon  benannten  ,  vor- 
zugsweise Stellen,  die  bereits  an  andern  Formen  der  Sy- 
philis erkrankt  sind,  als  z.  B.  sekundäre  syphilitische  Ge- 
schwüre und  unter  diesen  vorzugsweise  die  Bänder  der 
in  der  Verschwärung  befindlichen  Bubonen.  Im  Munde  und 
im  Rachen  entwickeln  sich  die  Kondylomen  besonders  an 
denjenigen  Stellen,  die  vermög  ihrer  Organisation  am  mei- 
sten zu  Wucherungen  geeignet  sind^  als  auf  der  Schleim- 
haut der3Iandeln,  der  Zunge,  der  Innern  Fläche  der  Ba- 
cken, vorzüglich  in  der  Gegend  des  lezten  Backenzah- 
nes. Bei  manchen  Individuen,  vorzüglich  aber  bei  sol- 
chen ,  wo  die  Mundwinkel  zum  Sammelplatze  des  Spei- 
chels werden,  pflegen  sie  sich  in  selben,  mit  Schrunden 
gepaart ,  zu  entwickeln.  Im  Auge  erscheinen  sie  vor- 
zugsweise bei  der  Irifis  syphilllica  amPupillarrande  und  an 
der  vordem  Fläche  der  Iris,  nicht  selten  aber  auch  am  Ciliar- 
bande  selbst,  wo  sie  dann  zwischen  der  Iris  und  der  Cor- 
nea hervorwuchern.  Auch  habe  ich  schon  Kondylomen  in 
den  äussern  NasenöiFnungen  beobachtet  und  zwar  an  der 
Stelle  wo  die  äussere  Haut  in  die  Schleimhaut  übergeht. 
Auf  der  äussern  Haut  pflegen  sie  vorzugsweise  nur  dann 
vorzukommen,  wenn  wie  gesagt,  schon  andere  Formen, 
als:  Flechten,  Flecke,  Kopfgrind  u.  s.  w.  vorgingen,  wo 
sie  dann  an  allen  Körperstellen  vorkommen  können  ,  am 
gedeihlichsten  zu  ihrer  Entwicklung  sind  aber  allerdings 
solche,  die  bei  einer  beständigen  Transpiration,  feucht  und 
weich  sich  anfühlen  lassen,  daher  z.  B.  die  Achselgrube. 
Am  häufigsten  habe  ich  aber  Kondylomen  an  der  innern 
und  obern  Fläche  der  Schenkel,  wo  sie  jedoch  häufig  auch 
primär  durch  die  Verunreinigung  mit  dem  Sekrete  syphi- 
litischer, an  den  Geschlcchtstheilen  befindlicher  Geschwüre 
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zu  entstehen  pflegen  und  am  behaarten  Theile  des  Ko- 
pfes gesehen.  So  kam  mir  auch  ein  Fall  vor,  wo  nach 
einem  vernachlässigten  einigemale  erschienenen  und  immer 
von  selbst  verschwundenen  syphilitischen  Papelausschlag 
des  ganzen  Körpers,  beide  Unterschenkel  mit  breiten  näs- 
senden Kondylomen  wie  übersäet  waren  5  so  zwar,  dass 
sie  fasst  ganz  das  Bild  der  Elephantiasis  Graecorum  dar- 
boten ,  wie  es  uns  R  i  e  c  k  e  nach  Cazenave  schildert. 
Dass  übrigens  kondylomatöse  Wucherungen  an  den  Un- 
terschenkeln zu  den  seltensten  Syphilisformen  gehören, 
beweiset  schon  des  höchst  erfahrenen  S  c  h  ö  n  1  e  i  n's  '"Q 
Behauptung,  dass  solche  an  den  Unterschenkeln  nie  vor- 
gefunden werden, 

Die  Formj  welche  die  Kondylome  darbieten,  ist  manchen 
Verschiedenheiten  unterworfen  5  sie  haben  daher  von  den 
älteren  Syphilidologen  verschiedene  Namen  erhalten,  als: 
Fiel ,  Mariscae ,  Moriim  ,  Crislae ,  Fragiim ,  Thymus, 
Porrum  u.  s.  w.,  je  nachdem  sie  mit  dem  einen  oder  dem 
andern  irgend  eine  entfernte  Aehnlichkeit  darboten ,  wo- 
bei sie  jedoch  den  Fehler  begingen,  alle  Auswüchse  für 
syphilitisch  zu  subsummiren. 

Diagnose  der  syphilitischen  Condylome. 

Im  Allgemeinen  sind  die  syphilitischen  Kondylome 
mehr  flach,  mit  breiter  Basis  aufsitzend  und  selbst  dann, 
wenn  sie  sich  in  seltenen  Fällen  nach  der  Längendimen- 
sion entwickeln,  finden  wir,  dass  sie  nie  so  fadenförmig 
oder  pfriemenartig  erscheinen,  wie  das  bei  den  Auswüch- 
sen gonorrhoischen  Ursprungs  oft  der  Fall  ist.  Mit  einem 
Worte,  die  Kondylomen  sj^philitischen  Ursprungs  ent- 
wickeln sich  vorzugsweise  nach  der  Breitendimension, 
wesshalb  sie  auch  von  xMehreren /?er  excellentiam  die  brei- 
ten Kondylome  ge  i  innt  werden,  die  als  Grundformen 
der  syphilitischen  Auswüchse  zu  betrachten  sind,  obwohl 


0  4,  Bd.  S.  195  des  schon  benannten  Werkes. 
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es  nicht  zu  läugnen   ist,    dass    breite   Kondylome  auch 
nicht  syphilitischen  Ursprungs  sein  können. 

Die  Oberfläche  der  syphilitischen  Kondylome  ist 
meist  glatt,  mit  einem  zarten  Oberhäutchen  überdeckt, 
selten  uneben,  rauh  nie»  Sie  sondert  in  den  meisten  Fäl- 
len ,  wenn  auch  nicht  gleich  Anfangs ,  aber  sicher  in  der 
Folge  einen  klebrigen ,  schmutzigen ,  scharfen  Schleim 
ab ,  wo  dann  die  Auswüchse  das  Aussehen  bekommen,  als 
wären  sie  mit  einer  wirklichen  Schleimhaut  überkleidet. 
Dieses  Sekret  wird  oft  jauchig ,  das  dann  ,  vorzüglich 
bei  Mangel  an  Reinlichkeit ,  in  Krusten  über  diesen  Af- 
terprodukten erhärtet  —  wenn  sich  selbe  nicht  auf  der 
inneren  Fläche  der  Vorhaut  oder  auf  der  Eichel,  oder  in- 
nerhalb der  weiblichen  Schamtheile,  wie  in  der  Gegend 
des  Afters  befinden  —  unter  denen  die  sich  ansammelnde 
Jauche,  die  Oberfläche  der  Kondylomen  corrodirt  und  ge- 
schwürig macht. 

Die  Konsistenz  der  syphilitischen  Kondylome  pflegt 
fasst  nie ,  die  der  Theile ,  auf  denen  sie  wuchern ,  zu 
übersteigen ,  im  Gegentheile  finden  wir  meistens ,  dass 
selbe  weicher  und  schwammiger  anzufühlen  seien ,  da 
sie  grösstentheils  aus  dem  aufgelockerten  Maschengewebe 
der  Haut  bestehen ,  das  blos  mit  einem  zarten  Oberhäut- 
chen umkleidet  ist. 

Die  Farbe  der  Kondylomen  richtet  sich  vorzugsweise 
nach  dem  Boden,  aus  dem  sie  hervorvvuchern.  Selbe  ist 
diesemna«eh  bei  Hautkondylomen ,  dunkel  kupferfarb,  oft 
mit  einem  Stich  in's  Blaue ;  lichtkupferroth  erscheinen  sie 
auf  der  Iris,  am  hellsten  hingegen  im  Rachen,  im  Munde 
auf  den  Mandeln  und  den  Rändern  der  Zunge,  wo  sie 
sich  oft  ganz  weiss  mit  einem  Stich  in's  Blaue ,  ähnlich 
einer  mit  dem  salpetersauren  Silber  frisch  kauterisirten 
Stelle,  dem  Auge  des  Beobachters  darstellen. 

Die  Grösse,  welche  die  einzelnen  Kondylomen  erreichen, 
ist   verschieden.    Im  Allgemeinen   haben    sie   eine  grosse 
Neigung  sich  ziemlich  auszubreiten  und    erreichen    daher 
auch  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  eine  bedeutendere  Grösse 
als  die  gonorrhoischen  Ursprunges.  Uebrigens  richtet  sich 
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die  Grösse  lianptsächlicli  nach  dem  Sitze,  so  zwar,  das« 
die  um  den  Anus  sitzenden  Kondylomen,  die  grösste 
Ausbreitung  erlangen,  während  die  der  Iris  stets  sehr 
klein  sind. 

Die  Diagnose  der  sj^phiütischen  Kondylomen  istübri- 
gens  grossen  Schwierigkeiten  unterworfen ,  denn  oft  se- 
hen wir  Kondylomen  nach  Gonorrhöen  und  andern  AfFec- 
tionen  der  Geschlechtstheile,  die  offenbar  nicht  syphili- 
tisch sind,  entstehen,  die  jedoch  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle,  von  den  echt  syphilitischen  durch  besondere,  wei- 
ter unten  anzugebende  Merkmale,  unterscheidbar  sind, 
auf  die  selbst  Handschuch  '«*3  der  doch  den  Schanker 
und  Tripper  für  identisch  hält,  aufmerksam  macht. 

Aber  es  treten  doch  Fälle  genug  ein,  wo  bei  syphi- 
litischen Kondylomen ,  die  oben  angegebenen  Hauptcha- 
raktere nicht  so  deutlich  entwickelt  sind,  die  dann  gleich- 
sam in  der  Mitte  zwischen  diesen  und  denen  nach  Trip- 
pern entstandenen,  zu  stehen  scheinen,  in  welchem  Falle 
uns  bloss  die  ätiologischen  Momente  leiten  können. 

Auch  entstehen  oft  den  syphilitischen  Kondylomen 
ähnliche  Auswüchse ,  mit  Rhagaden  um  den  After  und 
auf  den  Geschiechtstheilen,  die  der  blossen  ünreinlichkeit 
und  einem ,  aus  w  as  immer  für  einer  Ursache  gleichzeitig 
bestehenden,  blennorrhoischen  Ausfluss,  ihr  Entstehen 
verdanken,  besondei*s  w^enn  noch  eine  hämorrhoidale 
oder  herpetische  Reizung  des  Afters  hinzukommt  ^  am  mei- 
sten begünstiget  jedoch  das  Entstehen  nichtsyphilitischer 
breiter  Kondylomen,  insbesondere  beim  weiblichen  Ge- 
schlechte ,  das  gleichzeitige  Bestehen  des  weissen  Flusses 
und  des  Olophlyctis  progenialis  oder  des  Eczema  geni- 
tale wie  mir  kürzlich  ein  über  alle  Zw^eifel  erhabener  Fall 
vorkam,  den  ich  später  mittheilen  werde. 

vSolche  Ausw^üchse  mögen  auch  die  gewesen  sein, 
deren  unter   den   Aeltern,    denen  die  Syphilis  noch  gar 


*)  8ei(e  39  t. 
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nicht  bekannt  war  —  C  e  1  s  u  s  ^^)  P  1  i  n  i  u  s  ^'=<^3  G  a- 
1  e  n  u  s  -''f^'f '5^3  A  e  t  i  u  s  ,  C  o  e  I  i  u  s  A  u  r  e  I  i  a  n  u  s  -j-}  u. 
A.  Erwähnung-  machen.  Auch  mag  wohl  manchmahl  das 
Laster  der  Päderastie  *|~"|*37  ^^^  veranlassende  Ursache 
dieser  Afterprodukte  werden  durch  den  lieizungszustand 
und  den  oft  darauffolgenden  blennorrhoischen  Erkrankungs- 
zustand des  Mastdarmes  ,  was  jedoch  L  o  u  v  r  i  e  r  gewiss 
mit  Unrecht  *|""|"|"3  negirt.D  i  e t  e  r  i  c  h  *j*"j**j*"|'3  beschreibt 
auch,  nach  Mathias,  in  Folge  der  Merkurialkrankheit 
entstandene  Kondylomen,  obwohl  er  selbe  —  Seite  125 
—  für  Kombinationen  der  Merkurialkrankheit  mit  der  nicht 
getilgten  Syphilis  hält.  —  Ich  habe  selbst  an  der  inneren 
Fläche  der  Backen,  in  der  Gegend  des  letzten  Backen- 
zahnes ,  nach  Salivationskuren  ,  den  Kondylomen  ähnliche 
Verdickungen  des  Epitheliums ,  öfter  beobachtet,  und 
bin  geneigt  zu  glauben,  dass  dieses  D  iete  ric  li's  Merku- 
rialkondylom  sei. 

Diese  Verdickung  des  Epitheliums  unterscheidet  sich 
aber  offenbar  vom  eigentlichen  Kondylom,  durch  den  Man- 
gel des  inneren  zelligen  Baues ,  indem  das  Maschenge- 
webe des  Coriums ,  an  dieser  Verdickung  gar  keinen 
Antheil  hat. 

Auf  jeden  Fall  werden  gerade  diese  Umstände  be- 
weisend,  dass,  obwohl  die  S3philis  einer  cigenthümli- 
chen  Ursache  ihr  Entstehen  verdankend ,  dieser  entspre- 
chend ,  auch  durch  besondere  Merkmale  —  in  der  3Iehr- 
zahl  der  Fälle — erkennbar  ist  5  selbe  dennoch  Im  strengsten 
Sinne  keine  spezifike  Krankheit  sei ,  da  —  wie  dieses 
gerade  bei  den  Kondylomen  am  auffallendsten  ist  —  die 


*)  De  i'e  medica  VI  18. 

**)  Historia  mundi  lihvi  XVX  c.  8. 

***)   Opera  Galeni  fol.    Basil.   1562. 

-j-)  De    morbis    acntis   et  chronicis  ibid.    Conradi  Anml  e  lo- 

d  am  1549. 
f  i*)  G  i  r  t  a  n  e  r  I.  Bd.  Seite  209    und    S  w  e  d  i  a  u  e  r    I.  Bd. 

Seite  266. 
•|"j"j*)  Seite  22   seines  Werkes. 
1"i"*i'i*)  Seite  334  seines  Werkes. 
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Syphilis  Pseudomorphen  hervorbringt ,  die  von  ähnlichen 
aber  aus  anderen  Ursachen  entstandenen,  oft  gar  nicht  zu 
unterscheiden  sind,  was  doch  nicht  möglich  wäre,  wenn 
die  Syphilis  eine  specifike,  also  in  einer  absolut  Spezifi- 
ken fremdartigen  Blutentmischung  begründete  Krankheit 
wäre  '"'). 

Zur  Sicherung  der  Diagnose  ist  daher  vorzüglich 
auf  die  ätiologischen  Momente  zu  achten,  die,  Falls  nicht 
auch  andere  gleichzeitig  bestehende  Symptome  der  Sy- 
philis da  sind,  die  die  Natur  der  Krankheit  ausser  Zwei- 
fel setzen  würden,  unsere  einzigen  Leitsterne  sein  müs- 
sen ,  um  so  mehr ,  als  oft  der  Fall  eintreten  kann ,  wo  in 
Folge  einer  Blennorrhagie  entstandene,  meist  verschieden 
geartete  Kondylome ,  in  der  Folge  durch  ein  gleichzeitig 
bestehendes  lokales  syphilitisches  Uebel ,  dessen  syphili- 
tische Natur  annehmen  können  und  zwar  um  so  leichter, 
als  die  durch  denblennorrhoischen  Krankheitsprozess  be- 
reits umgestimmte  Vegetation  der  betreffenden  Hautpartie 
gleichsam  zum  Ablagerungspunkte  des  syphilitischen  Ele- 
mentes wird,  wo  dann  das  syphilitisch  gewordene  Kon- 
dylom, die  weiter  unten  anzugebenden  Charaktere  der  go- 
norrhoischen Kondylomen  darbietet, 

II. 

nie  sypliilitisclie  Xeistenbetile  ^^^0* 

Die  Zeit  des  Beginnens  und  des  Verlaufes  der  Lei- 
stenbeule, ist  sehr  verschieden  ,  gewöhnlich  verspürt 
der  Kranke  schon   in   den  ersten   acht   Tagen  nach  ,  dem 


*)  Töltenyi's   Kritik   der  Grundlage   der    Medizin.   B.  IV. 
Seite  ±87. 

**)  Da  der  nach  einem  Tripper  entstandene  Bubo  in  seinen  Formver- 
schiedenheiten ,  ganz  dem  der  in  Folge  eines  Schankers 
auftritt,  bis  auf  den  Mangel  der  Eigenschaft,  den 
eigenen  sowohl  als  auch  fremde  Organismen  infiziren  zu 
können  gleichkommt,  so  werde  ich  beide  unter  Einem  ab- 
handeln. 
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Ausbruche  eines  Schankers  oder  Trippers ,  selten  früher, 
häufig-  aber  erst  in  vierzehn  bis   zwanzig  Tagen ,    manch- 
mal auch  noch  später  eine  unangenehme  spannende  Empfin- 
dung in  der  einen   oder  in   beiden  Leistengegenden .    die 
bei  angestrengten  Bewegungen    stechend  wird  und   daher 
die  Kranken  zu  einem  behutsamen  Gange  nöthiget.  Durch 
dieses  schmerzhafte  Gefühl  zur  Untersuchung  der  kranken 
Stelle  verleitet,  fühlen  sie  mehrere  kleine  verschiebbare 
Drüsen,    oft    rosenkranzartig    längs    des    Schenkelbuges 
nebeneinander  gereiht ,    die  beim  Befühlen  Anfangs  nicht 
sonderlich  schmerzhaft  sind.  Diese  geschwollenen  Drüsen 
nehmen  aber  von  Tag  zu  Tag  an  Umfang  zu ,  jedoch  nicht 
einzeln,  sondern  indem  sie   nach  und  nach  in  eine  grös- 
sere Geschwulst  zusammenschmelzen,  die  in  wenigen  Ta- 
gen schon,  dem  blossen  Auge  stark  kenntlich    wird,  hie- 
zu  gesellen  sich  deutlichere  Erscheinungen  der  eintreten- 
den   Entzündung,    durch   die   immer   lebhafter   Werdende 
Röthung  der  darüber  befindlichen  Haut,   die  sich  nach  und 
nach  mit  der  darunter  liegenden   Geschwulst  vereint  5  so 
zwar,  dass  sie  bei  beginnender  Entzündung  noch  deutlich 
verschiebbar,    später   mit  der  unterliegenden  Geschwulst 
wie  verschmolzen  zu  sein  scheint.  Die  Schmerzhaftigkeit 
wird  immer  bedeutender,  so  dass  das  Anfangs  bloss  dumpf- 
spannende Gefühl  beim  Gehen  nun  zum  heftigen  stechend- 
schmerzenden  Gefühle  wird,  das  bei  beginnender  Eiterung 
in  das  mehr   Pulsirende  übergeht,  zugleich  ist  mit  diesen 
Erscheinungen  eine  lebhafte  Wärmeentwickelung  verbun- 
den, die  sowohl  vom  Kranken  selbst,    als  auch  von  der 
untersuchenden  Hand ,  deutlich  empfunden  wird.   Mit  der 
Zunahme  der  Entzündungssymptome  stellt  sich  auch  nicht 
selten,  vorzüglich  aber  bei  reizbaren  Individuen  ein  symp- 
tomatisches Fieber  ein,   das  jedoch  häufig  schon  zur  Zeit 
des   Entstehens  der  Bubonen  auftritt  und  sich  durch  ano- 
male Wärmeentwickelung,  vermehrten  Durst,   verminderte 
Esslust   und  sonstige   dyspeptische    Zufälle,     allgemeine 
Abgeschlagenheit,  Zurückhaltung  der  Se-  und  Exkretio- 
nen ,  durch  den    mehr  oder  weniger  beschleunigten  Puls, 
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beurkundet  und    deutliche   Remissionen  bildet ,    das  aber 
nur  in  seltenen  Fällen  ,  bis  zur  Synoch.-i  gesteigert  wird. 

Die  Ausgänge  dieser  Entzündung  sind  verschieden. 
Der  gewöhnlichste  Ausgang  derselben  ist  aber  wohl  die 
Eiterung ,  die  in  der  Mehrzahl  der  Fälle ,  in  acht  bis 
vierzehn  Tagen  eintritt,  bei  sehr  torpider  Entzündung 
aber  erst  in  drei  Wochen  und  noch  später.  Dieser  Aus- 
gang ist  immer  zu  erwarten,  wenn  die  mehr  dumpfdrü- 
ckenden und  stechenden  Schmerzen  pulsirend  werden, 
wobei  die  Geschwulst  sich  mehr  zuspitzt,  elastischer  und 
die  früher  lebhafte  Röthe  derselben ,  mehr  ins  Bläulichte 
spielend  wird,  auch  zeigt  sich  dann  bald  dem  untersuchenden 
Finger,  an  irgend  einer  Stelle,  eine  beginnende  Fluk- 
tuation,  die  oft  mehr  oberflächlich  zwischen  der  ange- 
schwollenen Drüse  und  der  Haut ,  also  im  dazwischen 
liegenden  Zellgewebe  gefühlt  Avird  ,  oft  aber  in  der  Tiefe, 
in  der  Substanz  der  Drüse  selbst,  sich  kund  gibt.  Der 
erstere  Fall  tritt  am  häufigsten  ein,  wenn  die  Entzündung^ 
mehr  den  torpiden,  lymphatischen  Charakter  zeigt  5  wäh- 
rend der  zweite  mehr  den  synochalen,  arteriellen  Charak- 
ter voraussetzt. 

Diese  Erscheinung  ist  für  die  Behandlung  ein  beson- 
ders Avichtlger  Umstand  5  denn  im  ersten  Falle  sind  immer 
Sinuositäten  zu  befürchten,  da,  bevor  die  Drüse  selbst  in 
Eiterung  übergeht,  der  schon  vorgeschrittene  Eiterungs- 
prozess  in  der  Peripherie  derselben,  sich  oft  im  lockern 
Zellengewebe  nach  verschiedenen  Richtungen  Ilohlgänge 
bildend  ,  ausbreiten  kann ,  wenn  dem  Eiter  nicht  bald  ein 
Ausgang  verschafft  wird.  Geschieht  dieses  dagegen  zu 
frühzeitig,  bevor  nämlich  der  Eiterungsprozess  in  der 
Drüse  begonnen  hat,  so  wird  dieser  oft  ganz  gehindert, 
indem  der  abfliessende  Eiter  nicht  mehr  erweichend  auf 
die  Drüse  Avirkt  und  es  entstehen  dann  oft  bedeutende 
schwammige  Wucherungen,  ja  selbst  skirrhöse  Erhärtun- 
gen der  Drüsen,  die  gleichsam  isollrt  in  dem,  in  ihfer 
ganzen  Umgebiing  vereiterten  Zellgewebe,  zu  liegen  schei- 
nen. Die  Ränder  biegen  sich  dann  ein,  werden, kallös  und 
gewiss  ist  die  Hebung  dieses  Uebels  oft  die  schwierigste 
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Aufgabe  des  behaiule luden  Arztes  j  da  in  diesem  Falle 
an  keine  Vereinigung  der  umliegenden  Theile  mit  der 
krankhaft  wuchernden  Drüse  zu  denken  ist,  bevor  selbe 
nicht  auf  irgend  eine  Art  zerstört  Avird ,  oder  im  günstigen 
Falle  durch  eine  allmälige  Eiterung  gleichsam  in  sich  zer- 
fliesst.  Tritt  dagegen  die  Eiterung  in  der  Drüsensubstanz 
zuerst  ein,  dann  ist  sie  auch  meistens,  bis  es  zum  Durch- 
bruche kommt ,  fast  ganz  erweicht  und  heilt  ohne  alle 
unangenehme  Ereignisse  oft  in  kürzester  Zeit ,  unter  der 
leichtesten  Behandlung ,  indem  der  Eiter  sich  eine  Oeff- 
nung  durch  die  Haut  bahnt,  oder  indem  er  durch  mehrere 
kleine  Löcher,  gleichsam  wie  durch  ein  Sieb  durchsickert, 
wobei  sich  die  Eiterhöhle  langsam  ausfüllt  und  endlich 
ganz  verklebt,  während  die  frühere  Art  oft  ein  wahrer 
Probierstein  sowohl  der  Geduld  des  Arztes,  als  des  Kran- 
ken selbst  ist. 

Beide  diese  Vereiterungsarten  können  in  seltenen 
Fällen ,  zu  langwierigen  sj^philitischen  Verschwärungen 
ausarten ,  wenn  das  krankhaft  Entmischte ,  durch  die 
Heilkraft  der  Natur  nicht  ausgeschieden  werden  kann,  in 
welchem  Falle  der  Ausbruch  der  Seuche  um  so  gewisser 
ist ,  als  die  immer  thätige  Heilkraft ,  das  örtlich  Kranke 
auszugleichen  trachtend,  durch  fernere  Resorption  die 
geschwürige  Fläche  zur  eiternden  Wunde  macht,  und  so 
zur  Heilung  bringt.  Dieses  ist  daher  auch  der  Grund,  wa- 
rum während  der  Vereiterung«-  und  Verschwärungsperio- 
de  derBubonen  nie,  (^K  luge's  Erftihrungen  Seite  11.) 
oder  doch  höchst  selten ,  der  Ausbruch  der  allgemeinen 
Seuche  sich  offenbart,  und  nach  meinen  Erfahrungen  nur 
dann,  wenn  der  verschwärte  Bubo  sich  selbst  überlassen, 
wegen  Formhindernissen  —  Sinuosiläten  —  nicht  zur 
Heilung  gelangen  kann. 

Minder  häufig  ist  der  Ausgang  in  Zertheilung.  Diese 
kann  in  jeder  Periode,  mit  Ausnahme  der  schon  weit 
gediehenen  Eiterung  eintreten,  und  gibt  sich  durch  die 
allmälige  Abnahme  der  Entzündungssymptome,  als :  der 
Geschwulst,  der  Röthe,  Hitze,  des  Schmerzes  u.  s.  w. 
zu  erkennen.   Sehr  oft  bleibt  jedoch  in  diesem  Falle  eine 
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geringe  Volumsvermehrung  der  Drüse,  mit  einiger  Härte 
zurück,  die  jedoch  nnschraerzhaft ,  ohne  allen  Einfluss 
auf  die  übrige  Gesundheit  ist. 

Weniger  günstig  ist  der  nicht  so  seltene  Ausgang  in 
Verhärtung,  dieser  kommt  aber  nur  bei  der  torpiden  Ent- 
zündung vor,  die  oft,  trotz  aller  angev^^andten  erweichen- 
den Mittel,  nicht  zur  Vereiterung  gebracht  werden  kann. 
Es  verliert  sich  in  diesem  Falle  nach  und  nach  die  Röthe, 
die  Hitze,  die  Schmerzhaftigkeit  und  die  oft  zu  einer  be- 
deutenden Grösse  angewachsene  Geschwulst,  bleibt  ohne 
einer  anderen  unangenehmen  Empfindung,  als  die,  die 
Folge  der  Spannung  ist,  in  der  Leiste  zurück,  die  dann 
die  geduldigste  Anwendung  resolvirender  Mittel  erheischt, 
denen  sie  oft  lange  Zeit  hartnäckig  widersteht.  Zuwei- 
len gesellt  sich  jedoch  zu  den  verhärteten  Leistendrüsen, 
oft  ohne  auffindbare  Ursache  eine  neue  Entzündung,  die 
eine  Vereiterung  derselben  zur  Folge  hat  5  oder  es  tritt 
mit  allmäliger  Abnahme  dieser  Entzündung,  was  der  sel- 
tenere Fall  ist ,  die  rasche  Zertheilung  derselben  ein. 

Der  seltenste  der  Ausgänge  ist  der  Brand,  welcher 
mit  Ausnahme    des    nach  Misshandlungen    entstandenen, 
höchstens  in  aufgelösten ,  dyskrasischen,  mehr  nervösen 
Individuen   beobachtet  wird ,    bei   denen   überhaupt  jede 
Entzündung ,    mehr    das  Gepräge    der  Erysipelazeen   an 
sich  trägt.  In  den  wenigen  Fällen,  wo  mir  die  Gelegen- 
heit zur  Beobachtung  dieses  Ausganges  gegeben  war,  war 
die  Entzündung  weit  über   den  Bereich   der  entzündeten 
Leistenbeule  sich  erstreckend ,  offenbar  rothlaufartig,  mit 
bedeutender  Wärmeentwicklung  verbunden.  Der  allgemei- 
ne Zustand    des   Organismus   war  der   lokalen   Alfection 
entsprechend,  das  Fieber  nämlich  war  heftig,  jedoch  kei- 
ne Synocha ,  dabei  waren  deutliche  Erscheinungen   eines 
Gallenleidens,    das    sich    durch    heftige    Kopfschmerzen, 
gelbliche  Farbe  der  Sclerotica ,  des  Angesichtes   und  der 
Brust,   durch   grosse  Empfindlichkeit   des   rechten  Hypo- 
chondriums,  ferner  durch  den  gelblichen  Beleg  der  Zunge 
und    ekelhafte  Bitterkeit    des    Mundes,    offenbarte.    Der 
Uebergang    der    entzündeten    Stelle    in  Brand,    erfolgte 
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während  der  Höhe  des  Fiebers  ^  auf  eine  ähnliche  Art 
wie  dieses  hei  dem  Karbunkel  zu  geschehen  pflegt ,  und 
der  zuweilen  einen  Theil  der  Bauchdecken  derart  zerstö- 
ren kann,  dass  man  nach  Handschuch,  die  wurmför- 
migen  Bewegungen  der  Gedärme  sehen  kann.  Nach  Ab- 
stossung  des  Brandigen  ,  der  zwar  in  den  von  mir  beob- 
achteten Fällen  keine  grosse  Destruktion  anrichtete,  tritt 
bald  ein  plastischer  Eiterungsprozess  ein,  dem  die  gänz- 
liche Heilung  ziemlich  rasch  nachfolgt.  Nimmt  der  Bubo 
diesen  Ausgang  5  so  niuss  mit  der  Tödtung  der  entzünde- 
ten Partien,  positiv  auch  das  s^^philitisclie  Element, 
dessen  Wesenheit  das  ihm  nicht  abzusprechende  eigen- 
thümliche  Leben  ist,  vernichtet  werden,  nach  Abstossung 
des  Brandigen  kann  daher  auch  keine  örtliche  syphiliti- 
sche Verschwärung  mehr  erfolgen ,  noch  weniger  aber 
der  Ausbruch  der  allgemeinen  Seuche ,  wie  Kluge  und 
mehrere  andere ,  aus  Erfahrung  bestätigen. 

Die  Ursachen  dieses  verschiedenen  Verlaufes  und 
Ausganges  der  Leistendrüsenentzündung,  sind  in  vielen 
Fällen  gar  nicht  zu  eruiren ,  denn  berücksichtiget  man 
den  ursächlichen  Moment  ihrer  Entstehung  5  so  werden 
wir  finden ,  dass  solche ,  die  offenbar  der  Einwirkung 
des  sj^philitischen  Elementes  ihr  Entstehen  verdanken, 
oft  auf  die  leichteste  Weise  und  ohne  Folgen  heilen,  wäh- 
rend andere ,  bei  denen  sich  durchaus  kein  syphilitischer 
Ursprung  nachweisen  lässt ,  auf  das  hartnäckigste  Mona- 
te lang  jeder  Behandlung  widerstehen,  und  zuweilen 
solche  Entartungen  der  Leistendrüsen  zur  Folge  haben, 
dass  zur  endlichen  Bezweckung  der  Heilung  die  eingrei- 
fendsten 3Iittel  in  Anwendung  gebracht  werden  müssen. 
So  behandelte  ich  einen  Fall,  wo  ein,  in  Folge  eines  ein- 
fachen Trippers  entstandener  Bubo,  der  vielleicht  anfangs 
nicht  zweckmässig  behandelt  wurde,  über  zwei  Jahre 
bestand,  jedoch  so,  dass  man  nur  eine  nicht  sehr  bedeu- 
tende Geschwulst,  mit  einer  ganz  kleinen  Oeffnung,  in 
der  rechten  Leiste  sehen  konnte  aus  der  beständig  ein 
seröses  grauröthliches  Sekret  sickerte.  Schmerzhafgkeit 
war  mit  diesem  Zustande  gar  keine  verbunden,  so   dass 

5  * 
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der  Patient  schon  über  anderthalb  Jahre  seinen  Geschäf- 
ten ungehindert  nachgehen  konnte,  um  so  mehr,  als  die 
übrige  Gesundheit  in  gar  keine  Mitleidenschaft  gezogen  zu 
sein  schien.  Endlich  wollte  doch  der  Patient  sich  von 
diesem  lästigen  Uebel  befreit  wissen,  und  vertraute  sich 
mir  an.  Ich  fand  bei  der  Sondirung  durch  die  kleine  Oeff- 
nung  die  Drüse  ganz  hart,  faserknorpelartig ,  und  die 
Haut  nach  allen  Richtungen ,  über  anderthalb  Zoll  im 
Durchmesser,  von  ihr  getrennt  und  sehr  dünn.  Da  an 
eine  Anheilung  derselben  in  diesem  Falle  nicht  zu  denken 
war  ,  so  trug  ich  sie  mit  der  krummen  Schere  ganz  ab, 
worauf  die  fast  unempfindliche,  bläulich  gefärbte  harte 
Drüse  zum  Vorschein  kam ,  zu  deren  Zerstörung  weder 
das  Aetzkali,  noch  die  Spiessglanzbutter  etwas  beitragen 
konnten ,  denn  bis  zu  der  jedesmaligen  Abstossung  des 
gewiss  bedeutenden  Brandschorfes,  hatte  die  wuchernde 
Drüse  schon  wieder  ihr  früheres  Volumen  erreicht,  bis  end- 
lich auf  die  einmalige  Anwendung  des  C  o  s  m  i'schen 
Mittels  ein  plastischer  Eiterungsprozess  eintrat,  dem  die 
völlige  Heilung  rasch  nachfolgte. 

Mehr  Einfluss  auf  den  Verlauf  scheinen  im  Allge- 
meinen die  Constitutionen  zu  haben.  So  finden  wir,  wenn 
mit  scrophulöser  Diathese  begabte  Individuen  von  Ent- 
zündungen der  Leistendrüsen  befallen  werden,  dass  diese 
mehr  den  torpiden  lymphatischen  Charakter  annehmen, 
während  selbe  bei  vollkommen  Gesunden  und  Robusten, 
rasch  und  mit  synochalen  Erscheinungen  verlaufen^  Nicht 
minder  einflussreich  sind  die  diätetischen  Verhältnisse, 
denen  der  Patient  ausgesetzt  ist ,  die  sich  eben  so  wie 
bei  andern  Krankheiten  hier  geltend  zu  machen  wis- 
sen ,  was  auch  von  den  jedesmaligen  Complikationen  in 
vollem  Maasse  gilt.  Diese  sind  es  auch  einzig  und  al- 
lein ,  welche  den  Uebergang  der  entzündeten  Leisten- 
beule in  Brand  begünstigen,  und  zwar  vorzüglich  dann, 
wenn  sie  in  zerstörten  Leberfunktionen ,  oder  typhösen 
Fiebern  bestehen.  Die  verdorbene  Spitalsluft,  wieHand- 
s  c  h  u  c  h  annimt ,  ist  daher  nur  insofern  eine  Gelegen- 
heitsursache dieses  Ausganges,    als  sie  die  Entstehung 
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der  Typhen  und  Fnulfieber  begünstiget,  unter  deren 
Einflüsse  auch  jede  andere  Entzündung  bald  brandig 
wird.  Dass  übrigens  die  von  Ueberfüllung  verdorbene 
Spitalsluft,  an  und  für  sich  nicht  hinreiche,  ohne  dem 
Gefolge  der  Typhen  Gangräneszenzen  hervorzurufen, 
beweiset  schon  Louvrier  im  JV.  und  V.  Kapitel  sei- 
nes Werkes ,  über  die  Behandlungsart  der  Bubonen  im 
Garnisonsspitale  zu  Brüssel,  und  über  sein  eigenes 
Heilverfahren  handelnd,  wo  die  Ursache  dieses  früher 
häufigen  Ausganges  zur  Evidenz  aus  der  schlechten  Be- 
handlung hergeleitet  wird. 

Dieser  gegebenen  Skizze,  des  verschiedenen  Ver- 
laufes und  Ausganges  der  Leistendrüsenentzündung  zu- 
folge, die  sich  auf  den  jedesmaligen  Entzündungs-Cha- 
rakter stützt,  dürfte  folgende  Eintheilung  derselben  für 
die  Therapie  von  hohem  Werthe  sein  : 

1.  die  Leistendrüsenentzündung  mit  vorwaltendem 
sj'nochalen  Charakter,  —  daher  prädominirende  Arteri- 
ellität  —  raschen  Verlauf ,  mit  dem  Ausgange  in  voll- 
kommene Zertheilung ,  oder  Eiterung  und  rasche  Rekon- 
struktion ; 

2.  die  Leistendrüsenentzündung  mit  vorwaltendem 
erysipelatösen  Charakter  —  vorwaltender  Venosität  — 
und  Neigung  zu  dem  Ausgange  in  theilweisen  Brand  der 
entzündeten  Haut,  und  des  darunter  liegenden  Zellgewe- 
bes, mit  immer  rascher  Rekonstruktion  5 

3.  die  Leistendrüsenentzündung  mit  vorwaltendem 
torpiden  Charakter  —  vorwaltender  lymphatischer  Blut- 
beschaflFenheit  —  trägem  Verlaufe,  und  entweder  Neigung 
zu  Verhärtungen,  oder  wie  die  Skropheln,  zu  theilwei- 
sen langwierigen  Verschwärungen  der  Drüse ,  mit  Nei- 
gung zu  Sinusbildungen  und  sehr  träger  Rekonstruktion. 

Eine  andere  Eintheilung  der  Bubonen  beruhet  auf 
Ihrem  ursächlichen  Momente ,  in  sofern  sie  nämlich  durch 
das  syphilitische  Kontagium,  oder  durch  anderartige  Ein- 
flüsse bedingt  werden.  Diesem  Eintheilungsgrunde  zufolge 
zerfallen  sie  demnach : 

1.  in    solche,     die    Folge    des    bereits    durch    die 
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oberfläclilichen  Saiiggefässe  resorbirten,  und  den  Lei- 
stendrüsen zugeführten  syphilitischen  Elementes  sind  — 
deuteropathische  Bubonen,  oder  eigentlich  sekundär  lo- 
kale, daher  auch  essentielle  Affektionen,  virulente  Bubo- 
nen  nach  Ricord,  auch  ganglionair  Schanker —  deren 
Sekret  weiter  verimpft,  positiv  den  Schanker  produzirt. 

2.  in  solche ,  die  aus  Mitleidenschaft ,  durch  die 
heftige  Entzündung  eines  Schankers  oder  Trippers ,  ent- 
standen sind,  —  sympathische  Bubonen,  rein  entzündli- 
che ,  nach  R  i  c  0  r  d.  —  Diese  sind  ebenfalls  essentielle 
Entzündungen ,  aber  ohne  allen  Spezifiken  Charakter  5 

3.  in  solche ,  die  die  Folgen  der  bereits  allgemein 
gewordenen  Lues  sind  —  symptomatische  Bubonen.  — 
Diese  sind  demnach  nicht  wie  die  frühern  essentielle 
Leiden,  sondern  örtliche  Reflexe  des  allgemeinen  Krank- 
seins 5 

4.  in  solche,  die  durch  Ablagerung  des  Krankheits- 
stoifes  entstanden  sind ,  —  antagonistische  oder  meta- 
statische Bubonen  "^Q.  —  Diese  können  nur  nach  einem 
vorangegangenen  Tripper  entstehen,  der  durch  Verküh- 
lung oder  sonstige  fehlerhafte  therapeutische  Eingriffe, 
in  seinem  normalen  Verlaufe  gestört,  gerade  so  wie  der 
zurückgetretene  Scharlach,  oft  eine  Entzündung  der  Hirn- 
häute, so  auch  dieser  die  Entzündung  der  Leistendrüsen 
zur  Folge  haben  kann  endlich; 

5.  in  solche,  die  ohne  eine  vorausgegangene  pri- 
märe lokale  Affeclion  entstanden  sind  —  protopathische 
Bubonen.  —  Diese  wählen  entweder  die  obere  oder  un- 
tere Reihe  der  Leistendrüsen  ,  so  auch  die  Drüsen  der 
Fossa  illaca  zu  ihrem  Sitze  und  ihr  Sekret  kann  nach 
R  ico  rd ,  weiter  verimpft,  unter  keinem  Verhältnisse 
einen  Schanker  erzeugen,  was  offenbar  ein  Beweis  ihrer 
nichtsyphilitischen  A^atur  ist. 

(Anmerkung.    Aber  auch  hierin  gibt  es  Wider- 


*)  Der  Tripper  ia  allen    seinen  Formen    und    in  allen  seinen 
Folgen  von  Dr.  E  is  e  n  m  a  n  n.  Erlangen,  1830.B.  II,,  S,119. 
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spräche  genug,  die  besonders  durch  P.  Baumes  =^3 
Ansicht  über  die  vorgängige  Resorption  des  syphiliti- 
schen Kontagiums  erhärtet  zu  werden  scheinen,  aber 
nach  eben  dieser  Ansicht,  derzufolge  eine  lokale  Sy- 
philis kaum  denkbar  ist,  wäre  es  nicht  zu  begreifen 
warum  die  allgemeine  Seuche  im  Verhältnisse  zu  den 
Lokalaffektionen,  so  selten  ist,  und  warum  es  andern 
Syphilidologen  nicht  auch  wie  Herrn  Baumes  ge- 
gönnt  sei,    die  primitive  Lues  zu  beobachten.) 

Berücksichtiget  man ,  es  möge  die  eine  oder  die  an- 
dere Ursache  die  Entzündung  der  Leistendrüsen  bedingen, 
dass  der  Verlauf  derselben  darum  durchaus  keine  Modifi- 
kationen erleide ,  und  dass  vieljähriger  und  allgemeiner 
Erfahrung  zu  Folge  die  Therapie  ohne  Berücksichtigung 
des  Kausalmomentes,  sich  hios  nach  dem  jedesmaligen 
Entzündungs  -  Charakter  richten  müsse,  der  durchaus  un- 
abhängig vom  Kausalmomente  ist  •,  so  erhellet,  dass  diese 
Eintheilung,  wenn  auch  auf  richtige  theoretische  Grund- 
sätze basirt ,  doch  für  den  praktischen  Arzt ,  nur  in  Be- 
zug auf  die  Prognose,  von  einigem  Nutzen  sein  könne. 

Die  älteren  Schriftsteller  theilten  die  Bubonen  nur 
in  idiopathische  und  sj^mpathische ,  und  insofern  sie  blos 
Symptome  der  bereits  allgemein  gewordenen  Seuche  sind, 
in  symptomatische  ein ,  was  auf  die  frühere  Eintheilung 
mit  einigen  Modifikationen  ausgeht.  Sie  beschränkten  aber 
diese  Eintheilung  nicht  auf  die  Theorie  der  Leistendrüsen- 
Entzündungen,  sondern  sie  legten  einen  hohen  praktischen 
Werth  darauf,  da  sie  befangen  von  der  Idee ,  dass  nur 
im  vollen  Gebrauche  des  Merkurs  das  währe  Heil  der  sj'^- 
philitischen  Symptome  gegeben  sei ,  sich  daher  auch  eine 
andere  Erscheinung  nicht  erklärlich  machen  konnten,  näm- 
lich die,  dass  auf  einen  ohne  Merkur  geheilten  Bubo  nicht 
immer  die  Seuche  folge  ,  da  bei  ihnen  ,  wie  auch  selbst 
bei  einigen  Neuern,  die  Naturheilkraft  in  der  Syphilis 
keine  oder  nur  eine  geringe  Anerkennung  fand.  Aus  ei- 

*  )  Behrend'sSyphili(lologieBandlV.,HeftI.,Seite9— 14. 
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nem  irrigen  Schlüsse  folgt  aber  auch  der  andere,  weil 
nämlich  der  befangenen  Idee  zufolge  ,  ohne  Merkur  kein 
Symptom  der  Syphilis  gründlich  geheilt  werden  kann  5  so 
schlössen  sie  auch,  dass  jeder  ohne  Merkur  und  ohne 
Folgen  geheilte  Bubo  kein  idiopatischer,  das  heisst 
kein  syphilitischer,  sondern  blos  ein  sympathischer,  also 
aus  blosser  Mitleidenschaft  entstandener  sei,  da  er  sonst 
die  allgemeine  Seuche  zur  Folge  haben  müsste ,  und  so 
musste  dann  in  neuerer  Zeit,  wo  man  anfing  mit  Merku- 
rialien  sparsamer  zu  werden ,  eine  Anzahl  sympathischer 
Bubonen  angenommen  werden ,  was  in  früherer  Zeit  frei- 
lich nicht  geschah ,  da  Alles  merkurialisirt,  ergo  a  po- 
steriori,  syphilitisch  war.  —  Hat  aber  die  Erfahrung  in 
der  Pathologie  unurastössliche  Gesetze  anfgestellt,  und 
wollen  wir,  diesen  Gesetzen  nicht  widersprechend,  auch 
bei  Krankheiten  durch  das  sj^philitische  Kontagium  bedingt, 
streng  konsequent  bleiben  5  so  werden  wir  bald  finden, 
dass  die  Lehre  von  den  sympathischen  Bubonen  sehr  be- 
schränkt werden  müsse  ;  denn  soll  eine  Entzündung  durch 
blosse  Mitleidenschaft,  in  einem  Nachbargebilde  eine  ähn- 
liche erregen  •,  so  muss  die  ursprüngliche  doch  verhält- 
nissmässig  heftig  und  umfangreich  sein ,  wie  dieses  bei 
heftigen  Panaritien,  oder  Entzündungen  der  Brüste  der 
Fall  ist ,  denen  eine  entzündliche  Anschwellung  der  Ach- 
seldrüsen folgt ,  welche  aber  in  keinem  Verhältnisse  zu 
dem  heftigen  Panaritio,  oder  zu  der  Entzündung  der  Brü- 
ste steht  und  die  bei  beginnender  Zertheilung,  oder  ab- 
nehmender Entzündung ,  nach  eingetretener  Eiterung  in 
den  meisten  Fällen  sich  wieder  zertheilen ,  was  sich  nicht 
nur  hier,  sondern  auch  bei  allen  andern  sympathischen 
Entzündungen  bewährt. 

Wenden  wir  nun  diesen  Erfahrungssatz  auf  die  Lei- 
stendrüsen an  ,  die  doch  keinen  anderen  Gesetzen  unter- 
worfen sein  können ,  als  die  Lymphdrüsen  des  übrigen 
Organismus  5  so  ergibt  sich  als  ein  unumstössliches  Re- 
sultat, dass  eine  Entzündung  derselben  durch  Mitlei- 
denschaft nur  dann  angenommen  werden  könne  und  dürfe, 
wenn  die  primäre  Affektion  verhältnissmässig  mit  heftigen 
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Eiitzündnngssyraptomen  verlauft,  und  dass  daher  eine 
sympathische  Entzündung-  der  Leistendrüsen,  nach  einem 
heftigen  Tripper,  oder  nach  einem  stark  entzündeten, 
schmerzhaften ,  durch  Aetzmittel  misshandelten,  oder  mit 
heftiger  Phimose  oder  Paraphimose  komplizirten  Schan- 
ker entstehen  könne,  wohl  aber  nie  nach  einem  gewöhn- 
lichen Schanker,  der  selten  so  stark  entzündet  ist,  dass 
sich  die  Patienten  über  Schmerz  beklagen  würden.  Die 
meisten  Leistendrüsen  -  Entzündungen  nach  Schankern 
entstehen  demnach ,  da  wie  gesagt  eine  so  geringe  lokale 
Affektion  nicht  im  Stande  sein  kann,  eine  so  heftige  Ent- 
zündung durch  Mitleidenschaft  zu  erregen ,  durch  die  Re- 
sorption des  sj^philitischen  Elementes  von  dem  primären 
Geschwüre ,  das  jedoch  von  der  Dauungskraft  dieser  Iso- 
latoren oft  bezwungen  und  unschädlich  gemacht  wird,  — 
wenn  sie  sich  zertheilen,  ohne  eine  allgemeine  Seuche 
zur  Folge  zu  haben  —  oder  durch  die  eingetretene  Eite- 
rung —  wo  es  noch  im  Eiter  seine  Autokratie  einige  Zeit 
hindurch  bewahrt,  was  Rico  rd's  gelungene  Impfversu- 
che hinlänglich  bestätigen,  —  in  den  meisten  Fällen  durch 
die  Heilkraft  der  Natur  endlich  ganz  ausgeschieden  wird 
und  dann  eben  darum  keine  Seuche  zur  Folge  haben 
kann. 

Diag'nose  der  Bubonen. 

Aus  den  früheren  Diskussionen  geht  demnach  her- 
vor ,  dass  die  Erkenntniss  der  Leistendrüsen-Entzündun- 
gen nach  ihren  ursächlichen  Momenten  so  manchen 
Schwierigkeiten  unterworfen  sei ,  die  jedoch ,  wenn  man 
die  Sache  näher  beleuchtet  und  wenn  die  vielen  Beirrun- 
gen,  die  wir  den  Ultramerkurialisten  grösstentheils  zu 
verdanken  haben  ,  hinweggeräumt  werden,  grösstentheils 
auch  mit  verschwinden.  Wollen  wir  demnach  zu  einer 
richtigen  Diagnose  gelangen  ,  so  darf  uns  weder  der  Cha- 
rakter der  jedesmaligen  Entzündung,  noch  der  Reflex 
auf  die  zu  befürchtende  oder  nicht  zu  befüchtende  allge- 
meine Seuche  beirren,  am  wenigsten  aber  die  Folge  einer 
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inerkuriellen  Behandlung*;  sondern  wir  müssen  die  allge- 
meinen Sätze  der  Pathologie  streng  befolgen,  die,  wenn 
sie  im  Allgemeinen  gegründet  sind,  uns  gewiss  auch  in 
diesem  Felde  nicht  im  Stiche  lassen  werden.  Diesem  nach 
muss : 

1.  jede  Entzündung  der  oberen  Reihe  der  Leisten- 
drüsen, die  auf  einen  kleinen,  wenig  schmerzhaften  und 
nicht  stark  entzündeten  Schanker,  im  Verlaufe  von  vier- 
zehn Tagen,  oder  noch  später,  nach  und  nach  gefolgt  ist, 
es  möge  die  Entzündung  den  arteriösen ,  den.  venösen, 
oder  den  lymphatischen  Charakter  sich  aneignen ,  für  die 
Folge  des  syphilitischen  Elementes  erklärt  werden,  ob 
nun  die  allgemeine  Seuche  darauf  folgt  oder  nicht.  ' —  Dr. 
M  a  i  r  i  0  n  *3  stellt  als  charakteristisches  diagnosti- 
sches Merkmal  dieses  Bubo,  das  Auftreten  desselben  nach 
dem  dreizehnten  Tage  auf,   was  zu  beschränkt  ist; 

2.  die  Entzündung  der  oberen  Leistendrüsen,  die 
auf  eine  heftigere  Entzündung  eines  Schankers,  mit  oder 
ohne  Verbindung  mit  Phimose  oder  Paraphimose,  alsobald 
rasch  folgt ,  ist  für  eine  sympathische ,  daher  nicht  für 
syphilitisch  zu  erachten.  Dabei  ist  aber  zu  berücksichti- 
gen ,  dass  gerade  die  sympathische  Entzündung  der  Lei- 
stendrüsen ,  in  den  meisten  Fällen  eine  Ablagerung  des 
syphilitischen  Giftes  nach  sich  zieht ,  indem  die  einmal 
entzündeten  Leistendrüsen  ,  gleichsam  zum  Ableitungsor- 
gane des  örtlichen  Uebels  werden;  der  nicht  syphilitische 
sympathische  Bubo  wäre  daher  in  den  meisten  Fällen  kon- 
sekutiv syphilitisch,  und  schon  aus  diesem  Grunde  ist  die 
Annahme  sympathischer  Bubonen,  für  die  Praxis  ohne 
allen  reelen  Werth  5 

3.  Bubonen  die  nach  Symptomen  auftreten  5  die  der 
konstitutionellen  Lues  angehören,  wie  z.  B.  die  Entzün- 
dungen der  Unterkieferdrüsen  bei  Rachengeschwüren,  sind 
nur  als  örtliche  Reflexe ,  des  allgemeinen  Krankseins  zu 
betrachten^  und  ihre  Erkenntniss  ist  trotz  ihres  seltenen 
Vorkorameus  um  so  leichter,  als  die  übrigen  gleichzeitigen 


#)  Ricord.  Seite  266. 
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Erscheinungen    der   Syphilis,     ihre   Natur  ausser   allen 
Zweifel  setzen ; 

4.  solche  Bubonen,  die  ohne  einen  gleichzeitigen 
vorhandenen  Schanker,  nach  einem  Tripper  entstehen, 
sind  entweder  inetastatische  Entzündungen,  wenn  die  Un- 
terdrückung des  Ausflusses  ihre  Ursache  ist,  oder  es  sind 
sympathische  in  Folge  einer  heftigen  Entzündung  der  Harn- 
röhre 5  in  keinem  Falle  aber  sind  sie  syphilitisch,  ausser 
bei  dem  Vorhandensein  eines  den  Tripper  komplizirenden 
verlarvten  Schankers  5 

5.  Entzündungen  der  untern  Reihe  der  Leisten- 
drüsen, es  möge  ein  Schanker  gleichzeitig  an  den  Ge- 
schlechtstheilen  bestehen  oder  nicht,  sind,  da  hier  durch- 
aus keine  Kommunikation  der  Sauggefässe  gegeben  und, 
daher  auch  keine  Resorption  des  Giftes  wahrschein- 
lich ist,  als  zufällige  Komplikationen  zu  betrachten  und 
daher,  nie  für  syphilitisch  zu  erklären  5 

6.  Endlich  solche  Leistendrüsenentzündungen,  die 
ohne  einer  anderen  nachweisbaren  Ursache  als  den 
möglicherweise  unreinen  Coitus,  jedoch  ohne  alle  pri- 
mär lol^le  AlFektionen  entstehen ,  sind ,  sie  mögen  die 
obern  oder  untern  Drüsen,  oder  auch  die  der  Fossa  iliaca 
zu  ihrem  Sitze  v/ählen,  nie  für  syphilitisch  zu  erachten. 

Die  Erkenntniss  des  jedesmaligen  Entzündungscha- 
rakters ergibt  sich  aus  dem  ,  im  früheren  Abschnitte  be- 
schriebenen Verlaufe  der  Leistendrüsenentzündungen,  und 
aus   der  darauf  basirten  Eintheilung  derselben. 

Hinsichtlich  der  Häufigkeit  des  Vorkommens  lehrt  uns 
die  Erfahrung ,  dass  die  idiopathischen  ,  oder  eigentlich 
syphilitischen  Bubonen  oben  an  stehen,  diesen  folgen  die 
sympathischen  nach  einem  heftigen  Tripper,  dann  die  nach 
einem  heftig  entzündeten,  meist  mit  einer  Vorhautentzün- 
dung komplizirten  Schanker  5  sehr  selten  sind  die  meta- 
stastischen  nach  einen  Tripper,  gewiss  aber  am  seltensten 
die  protopathischen. 

Unterscheidungsmerkmale  eines  Bubo  von  anderarti- 
gen, mit  Geschwulst  in  der  Inguinalgegend  verbundenen 
Gebrechen,  finde  ich  für  überflüssig  anzuführen,  da  wenn 
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die  jedesmaligen  Erscheinungen  gehörig  aufgefasst  Aver- 
den,  eine  Verwechslung  wohl  nicht  leicht  möglich  ist  und 
für  Solche ,  die  einen  in  der  Leiste  befindlichen  Hoden, 
wie  mirunlängst  der  Fall  vorkam,  für  einen  syphilitischen 
Bubo  halten,  und  trotz  des  Mangels  einer  primären  AfFek- 
tion  ,  obendrein  noch  Sublimat  anwenden,  dürfte  wohl  je- 
des noch  so  gelungene  Bemühen  fruchtlos  sein.  Der  übri- 
gens hierüber  Aufschlüsse  haben  Avill,  lese  Hand- 
schuch's  Abhandlung  über  syphilitische  Krankheitsfor- 
men, Seite  401  bis  405,  wo  sogar  die  Unterschiede  eines 
Bubo,  von  einem  Anevrysma  der  Cruralarterie  angege- 
ben sind. 

Prognose  derlokalen  Formen. 

Diese  hat  zwei  verschiedene  Richtungen,  insofern  sie 
nämlich  mit  lokalen  Affektionen  sich  beschäftigend,  aus 
deren  Form,  dem  Verlaufe,  dem  jedesmaligen  Entzündungs- 
Charakter,  den  Komplikationen,  der  Individualität,  den 
Privatverhältnissen  der  Patienten,  und  der  daher  allen 
Indikationen  mehr  oder  Aveniger  entsprechenden  ausführ- 
baren Therapie  u.  s.  w.,  die  Folgerung  zieht,  ob  jjnd  wie 
bald  die  Heilung  erfolgen  könne,  abgesehen  von  dem  Ein- 
flüsse derselben  auf  das  Gesammtwohl ,  und  insofern  sie 
aus  den  Erscheinungen  des  lokalen  üebels  einen  Spruch 
auf  die  zu  befürchtende  Seuche  wagt.  Die  erstere  hat 
allerdings  mit  geringeren  Hindernissen  zu  kämpfen ,  als 
die  zweite ,  denn  die  Erfahrung  belehrt  uns  hinlänglich, 
dass  alle  lokalen  Formen  ,  oft  selbst  bei  den  ungünstig- 
sten Verhältnissen,  ohne  alle  ärztliche  Hilfe  heilen.  Sind 
daher  die  Verhältnisse  der  Patienten  der  Art,  dass  sie 
sowohl  alle  diätetischen  Vorschriften,  als  auch  die  eigent- 
lich ärztlichen  Verordnungen ,  vollkommen  erfüllen  kön- 
nen und  auch  pünktlich  befolgen  5  so  kann  die  Prognose 
im  Allgemeinen  nur  günstig  ausfallen  ,  wenn  nicht  schon 
durch  vorläufige  schlechte  Behandlung,  oder  was  noch 
häufiger  der  Fall  ist,  durch  Vernachlässigung  und  schlech- 
tes Verhalten ,  oder  gar  durch  ungünstige  konstitutionelle 
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oder  anderartige  Verhältnisse,  das  lokale  üebel  einen  ho- 
Jien  Grad  von  Bösartigkeit,  erlangt  hat. 

Die  specieile  Prognose  richtet  sich  nach  den  ver- 
schiedenen Stadien  der  lokalen  Formen  ,  deren  grösseren 
oder  geringeren  Ausbreitung  und  nach  den  vorhandenen 
oder  abwesenden  Komplikationen.  Diesemnach  ist  sie  bei 
Schankern  am  günstigsten,  wenn  die  erstbegonnene  Ent- 
zündung im  Stadio  der  Bläschenbildung^,  oder  die  ersten 
Tage  der  offenen  Yerschwarung^,  der  ärztlichen  Behand- 
lung unterworfen  wird  5  weil  in  diesem  Zeiträume,  durch 
die  Abortivmethode ,  der  weiteren  Verschwärung  noch 
Grenzen  gesetzt  werden  können  ,  wo  dann  die  Heilung 
oft  in  kürzester  Zeit  erfolgt.  Minder  güstig  ist  die  Prognose, 
Avenn  die  Verschwärung-  schon  bedeutend  vorgeschritten, 
oder  doch  schon  die  Zeit  zur  Abortivmethode  versäumt 
ist.  In  diesem  Zeiträume  wird  die  Form  der  Geschwüre 
zum  leitenden  Momente  und  die  Prognose  beruhet  dem- 
nach hier  auf  den  allgemeinen  Grundsätzen  der  H  e  1- 
kologie,  die  uns  lehren,  dass,  jemehr  ein  Geschwür 
sich  einer  eiternden  Wunde  nähert ,  die  Heilung  dessel- 
ben auch  um  so  rascher  erfolge.  Diesem  Erfahrungssatze 
gemäss,  folgt  auch  die  Heilung  eines  Schankers  am 
schnellsten,  je  weniger  seine  Ränder  zernagt  und  kallös 
sind,  jeweniger  der  Grund  desselben  vertieft  ist,  jemehr 
die  Härte  der  Umgebung  sich  von  der  knorpeligen  des 
klassischen  H  u  n  t  e  r  'sehen  Schankers  entfernt  und  je  kon- 
sistenter und  dem  guten   Eiter  ähnlicher  das  Sekret   ist. 

Nachdem  aber  die  Formverschiedenheit  des  Schan- 
kers grösstentheils  vom  Sitze  abhängt*,  so  werden  wir 
auch  im  Allgemeinen  finden,  dass  Schanker  der  Haut 
des  männlichen  Gliedes  und  der  äussern  Vorhautplatte, 
leichter  und  rascher  heilen ,  als  Schanker  an  der  Eichel, 
da  bei  diesen  die  Tendenz  in  die  Tiefe  zu  greifen  die 
vorherrschende  ist.  Am  schwersten  heilen  die  Schan- 
ker am  Halse  der  Eichel,  die  immer  mehr  oder  we- 
niger deutlich,  den  Charakter  des  Hunt  er' sehen  an 
sich  tragen  und  auch  darum,  weil  der  Hals  der  Eichel, 
vorzüglich  bei  unreinen  Patienten,  zum  Sammelplatze  des 
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Unrathes  wird.  So  heilen  auch  sehr  schwer  die  Schan- 
ker des  Bändchens  ,  denen  das  Hauptbedingniss  der  bal- 
digen Heilung,  die  Ruhe  am  meisten  gebricht  und  die,: 
falls  sie  sich  unter  dem  Bändchen  befinden ,  am  meisten 
der  Fistelform  der  Geschwüre  sich  nähern,  die  bekannt- 
lich die  ungünstigste  ist. 

Bestimmend  auf  die  Prognose  ist  auch  der  jedesma- 
lige Entzündungsgrad  und  Charakter.  Günstig  ist  ein 
massiger  Entzündungsgrad,  während  ein  zu  heftiger,  eben 
so  sehr,  wie  ein  zu  torpider,  die  Heilung  beträchtlich 
verzögert.  Am  ungünstigsten  aber  ist  es ,  jemehr  der 
erysipelatöse  Charakter  der  vorherrschende  wird,  der  un- 
ter zugleich  bestehenden  und  fortdauernden  ungünstigen 
Einflüssen,  oft  die  veranlassende  Ursache  brandiger  Zer- 
störungen wird. 

Phimosen  und  Paraphimosen  sind  um  so  ungünstigere 
Komplikationen  ,  je  intensiver  deren  Entzündiingsgrad  ist, 
jemehr  sich  dessen  Ckarakter  dem  erysipelatös-oederaatö- 
sen  nähert ,  und  jemehr  sie  die  Schanker  unzugäng- 
lich machen.  Komplikationen,  die  das  allgemeine  Wohl 
gefährden,  sind  um  so  unangenehmere  Gäste ,  jemehr  sie 
auf  das  Lokalübel  ihren  Einfluss  geltend  machen  und 
je  weniger  es  in  unserer  Macht  liegt,  ihre  baldige  Entfer- 
nung bezwecken  zu  können. 

Unter  den  lokalen  Formen  berechtigen  die  breiten 
Kondylomen  noch  zur  relativ  günstigsten  Prognose,  denn 
bei- gehöriger  Leitung  der  Therapie  erfolgt  ihre  Heilung 
sehr  rasch ,  obwohl  bedeutende  Vernachlässigungen  des 
Uebels,  wie  auch  Komplikationen ,  die  den  Zugang  zu 
denselben  versperren ,  sehr  verzögernd  auf  sie  einwirken 
können. 

Die  Bubonen  sind  die  ungünstigsten  Erscheinungen 
der  lokalen  Syphilis,  nämlich  in  Bezug  auf  schnelle  Hei- 
lung, wie  dieses  schon  aus  der  Beschreibung  des  Ver- 
laufes und  des  Ausganges  derselben  ersichtlich  ist.  Die 
Prognose  darf  daher,  nur  mit  besonderer  Berücksich- 
tigung der  langwierigen  Dauer ,  bedingt  günstig  gestellt 
werden.     Sie  hängt  übrigens  ,    ohne  allen  Reflex  auf  den 
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Kausalinoinent ,  vom  jedesmaligen  Entzündungs-Charakter 
ab.  Am  günstigsten  ist  diesemnach  die  Prognose,  bei  dem 
synochalenBubo,  da  hier  eine  rasch  eintretende  Vereite- 
terung  der  Drüse  und  des  umliegenden  Zellgewebes,  jede 
Härte  schmilzt,  und  nicht  so  leicht  zu  Sinuositäten  Anlass 
gibt,  was  gerade  am  meisten  bei  dem  lymphatischen  zu 
befürchten  ist,  der  oft  viele  Monate  jeder  ärztlichen  Hilfe 
trotzt.  Günstiger  ist  die  Prognose  noch  bei  dem  venösen 
Bubo,  da  der  hier  ziemlich  hohe  Entzündungsgrad  eine 
baldige  und  völlige  Vereiterung  der  ergriffenen  Theile, 
meistentheils  erwarten  lässt ,  und  weil  der  Ausgang  in 
Brand,  zu  dem  diese  Art  unter  begünstigenden  Um- 
ständen eine  besondere  Neigung  hat,  in  den  meisten  Fäl- 
len leicht  verhütet  werden  kann.  Dass  anderartige  Kom- 
plikationen sich  auch  ihren  Antheil  an  der  günstigeren 
oder  ungünstigeren  Prognose  vindiziren,  darf  eben  so,  wia 
bei  anderen  Krankheitserscheinungen,  nicht  ausser  Acht  ge- 
lassen werden.  Den  ungünstigsten  Einfluss  dürfte  aber 
in  den  meisten  Fällen  die  Skrophelsucht  und  der  Skorbut 
ausüben. 

Soll  die  Prognose  sich  auch  mit  der  Beurtheilung 
des  Lokalübelsv,  insofern  es  das  Allgemeinwerden  der 
Syphilis  bedingt  oder  nicht,  beschäftigen,  was  doch  ei- 
gentlich auch  ihre  Aufgabe  sein  sollte  5  so  stosst  sie  über- 
all auf  Schwierigkeiten  und  ewige  Widersprüche,  so  dass 
man  sich  gezwungen  sieht,  von  dieser  fruchtlosen  Arbeit 
abzustehen,  und  geduldig  abzuwarten,  was  die  Zeit  ge- 
bären wird.  Die  alten  Syphilidographen  kannten  alle  diese 
Schwierigkeiten  nicht ,  denn  da  es  bei  ihnen  eine  ausge- 
machte Sache  war,  dass  der  Merkur  das  lokale  Krank- 
sein ,  so  wie  die  allgemeine  Seuche  nur  allein  heile  5  so 
wurde  auch  jedes  örtliche  Geschwür  und  jeder  Bubo , 
mit  der  Sacra  anchora  behandelt,  und  wenn  keine  Seu- 
che zum  Ausbruche  kam  5  so  war  der  Merkur  daran  schuld. 
Es  musste  sich  daher  die  Prognose  auch  dieser  Ansicht 
nach  gestalten  und  in  dem  Falle ,  wo  der  meiste  Merkur 
verbraucht  wurde,  auch  die  grösste  Sicherheit  verspre- 
chen.    In  neuerer  Zeit  aber,    wo  man  zur  Ueberzeugung 
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gelangt  ist,  dass  gerade  der  Merkur  ,  wegen  seiner  meist 
Übeln  Einwirkung  ,  aus  der  Therapie  der  Bubonen  gröss- 
tentheils  gestrichen  werden  soll  und  muss,  sah  man  un- 
zählige Bubonen  ,  ohne  nachfolgende  Seuche  heilen,  und 
wenn  man  auch  dem  Dr.  Simon  jun. ,  der  sich  rühmt, 
seit  10  Jahren  auf  keinen  eiternden  Bubo  den  Ansbruch 
der  Seuche  gesehen  zu  haben  '"^3  i  ^"  diesem  seltenen 
Glücke  gratuliren  muss  5  so  ist  es  doch  nur  zu  gewiss,  dass 
ziemlich  selten  auf  einen  Bubo  die  allgemeine  Seuche  folgt. 

Da  es  aber  längst  durch  die  Erfahrung  erwiesen  ist, 
dass  sowohl  auf  ein ,  für  eine  Exkoriation  gehaltenes 
Geschwür,  wie  auf  den  Hunter'schen  Schanker,  auf 
einen  vereiterten  Bubo,  ebenso  wie  auf  einen  zertheilten, 
manchmal  die  Seuche  ausbricht,  und  man  auch  durchaus 
keine  Anhaltspunkte  auffinden  kann,  die  irgend  eine  Si- 
cherheit der  Prognose  gewähren  würden ,  so  kann  selbe 
auch  nur  im  Allgemeinen  einen  Werth  haben,  für  das  Be- 
sondere aber  hat  sie  keinen.  So  lehrt  die  Erfahrung,  dass 
auf  Schanker,  die  die  H  u  n  t  e  r  'sehen  Merkmale  mehr  we- 
niger an  sich  tragen,  und  die  mit  Zurücklassung  einer  oft 
kartilaginösen  Härte  heilen,  sehr  oft  die  allgemeine  Seu- 
che folge.  Worüber  fast  alle  Schriftsteller  übereinstim- 
men, und  worüber  Rico  rd  insbesondere  sagt :  „dass der 
Arzt ,  welcher  einen  verhärteten  Schanker  ohne  allgemei- 
ne Behandlung  lässt^  gewissermassen  für  die  nachfol- 
genden Zufälle  verantwortlich  wird,"  was  mir  jedoch  ein 
zu  gewagter  Satz  zu  sein  scheint. 

So  häufig  nun  auch  auf  diese  Form  die  Seuche  folgt, 
so  selten  folgt  sie  auf  Schanker,  die  sich  mehr  den  ein- 
ffichen  Exkoriationen  nähern,  und  bei  einem  massigen  Ent- 
zündungsgrade ,  ziemlich  profus  eitern ,  wesshalb  schon 
Guarin  *'''Q  in  solchen  Fällen  vom  Quecksilber  abräth^ 
was  jedoch  Wendt**'''Q  der  nur  im  Quecksilber  sein 
Mei!  sucht,  als  ein  grosses  Unrecht  fälschlich  rügt. 


*)  Rust's  Magazin.   Bd.  3i.  Seite  199. 

''^^^Anima  dh-emionis practicae  in  dirersos moj-bos.ViennaeiTSS. 

***)  Wen  dt,  die  Liistseuclie.    Seife  110. 
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Noch  weniger  feste  Punkte  findet  die  Prognose  der 
Bubonen  ;  denn  Avenn  auch  im  Allgemeinen  angenommen 
werden  kann,  dass  ein  vereiterter  Bubo  selten  die  Seuche 
produzire,  dagegen  häufiger  der  zertheilte,  so  sind  gewiss 
Viele  gerade  der  entgegengesetzten  Meinung.  So  wider- 
rathet  Girtanner*)  die  Begünstigung  der  Eiterung, 
indem  er  in  ihr  eine  Vervielfältigung  des  syphilitischen 
Giftes  —  grundlos  —  befürchtet.  So  viel  kann  man  aber 
behaupten^  dass  je  vollständiger  und  reichlicher  die  Ver- 
eiterung des  Bubo  eintritt,  um  so  wahrscheinlicher  die 
Seuche  verhütet  werde,  was  auch  unter  andern  L  o  u  v- 
r  i  e  r,  K I  u  g  e,  W  e  d  e  m  a  y  r,  Simon  und  viele  Andere 
bestätigen.  Am  wenigsten  bestimmend  scheint  noch  der 
längere  oder  kürzere  Verlauf  der  Vereiterungsperiode  zu 
sein ;  denn  im  Gegensatze  zu  der,  auf  einen  rasch  ver- 
eiterten und  geheilten  Bubo,  zuweilen  ausgebrochenen  Seu- 
che kann  man  unzählige  Fälle  beobachten,  wo  auf  eine 
Avegen  ungünstiger  Form,  oder  andern  üblen  Einflüssen, 
sehr  lange  bestehenden  VerscliAvärungsperiode  des  Bubo, 
keine  Spur  eines  Allgemeinleidens  folgt. 

Die  Kondylomen  anlangend,  lehrt  uns  die  Erfahrung, 
dass  der  Ausbruch  der  Seuche  bei  ihnen  häufiger  beobach- 
tet werde,  als  bei  den  andern  lokalen  Formen,  Avas  besonders 
von  denjenigen  gilt,  die  entfernt  von  dem  Ausgangsherde 
der  Krankheit  ihren  Sitz  aufschlagen. 

;Beliaiiclliiug  der  lokalen  Alfectloiaeii« 

Allgemeine    Ansichten. 

Die  Aufgabe  der  Behandlung  lokaler  Affektionen  ist 
eine  zweifache:  nämlich  erstens  die  baldmögliche  Erzie- 
lang  der  lokalen  Heilung  und  zAveitens,  die  möglichst  si- 
chere Verhütung  des  Ueberganges  lokaler  Formen,  in  die  all- 
gemeine Seuche. 

Es  gibt  zwar  auch  eine  Prophilaxis ,  nämlich  die- 
jenige,   die  sich  es  zur  Aufgabe  gemacht  hat,   selbst  die 

*)  1,  Band.  Seite  333  seines  Werkes. 
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lokale  Infektion  zu  vei'hüten,  aber  der  Erfolg  ihres  Be- 
mühens war  hier,  eben  so  wie  bei  allen  Kontagien, 
wenn  man  die  angerathene  Abstinenz  in  Abrechnung  bringt, 
fast  immer  gleich  Null  und  wird  es  auch  wohl  immer  blei- 
ben 5  denn  ein  krankhafter  positiver  Lebensprozcss,  wie 
der  Akt  der  Ansteckung  ist,  wird  wohl  von  allen  bisher 
in  Anwendung  gebrachten  und  vielleicht  noch  fernerhin 
zu  versuchenden  chemischen  Entmischungs-  oder  besser 
Entgiftungsversuchen, —  die  auf  der  zu  materiellen  An- 
sicht des  Ansteckungsstoffes,  als  eines  Giftes,  das  durch 
Gegengifte  neutralisirt  werden  kann,  beruhen  —  seine  Un- 
abhängigkeit  stets  behaupten  müssen. 

Hiermit  will  ich  jedoch  nicht  Yernachlässigung  der 
allgemeinen  Vorsichtsmassregeln  predigen,  um  so  mehr 
als  es  thatsächlich  erwiesen  ist,  dass  die  Reinlichkeit  ein 
vorzügliches  Mittel  ist,  das  oft  Ansteckungen  vorbeugen 
kann  und  die  jeder  Achtsame  gewiss  um  so  sicherer  beob- 
achten wird,  als  er  an  keine  Zauberkraft  derselben  glau- 
ben, mithin  nichts  Uebernatürliches  von  ihr  erwarten  wird, 
wozu  doch  leicht  ein  Laie,  bei  der  angepriesenen  Anste- 
ckung verhindernden  Wirkung  medikamentöser  StoiFe  und 
deren  bunten  Zusammensetzungen,  verleitet  werden  kann, 
wodurch  er  im  Wahne  sicher,  die  vielleicht  einzig  noch 
mögliche  Verhütung  der  Ansteckung,  durch  Befolgung  der 
Reinlichkeit,  vernachlässiget.  Das  einzige  der  vielen  an- 
gepriesenen, die  Ansteckung  verhindernden  Mittel,  ist  noch 
die  verdünnte  Auflösung  desAezkalis,  das  allerdings  gleich 
nach  einer  verdächtigen  Vermischung  als  Waschmittel  an- 
gewendet, den  mit  dem  Schleime  an  den  Geschlechtst hei- 
len allenfalls  befindlichen,  und  durch  die  schleimige  Ein- 
hüllung noch  gebundenen  AnsteckungsstoiT  am  sichersten 
entfernen  kann,  ob  jedoch  dieser  Prozess  zur  wirklichen 
Verhinderung  der  Ansteckung  auch  nur  manchmal  hinreiche 
kann  nur  dann  beantwortet  werden,  wenn  es  kein  Prob- 
lem mehr  sein  wird,  dass  der  syphilitische  xlnsteckungs- 
stolf,  längere  Zeit  mit  den  anzusteckenden  Theilen  in  Be- 
rührung sein  müsse ,  wenn  die  Ansteckung  wirklich  erfol- 
gen soll. 
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Da  übrigens  dieses  Feld  nach  dem  jetzigen  Stand- 
punkte des  ärtztlichen  Wissens  schon  ad  nanseam  bear- 
beitet ist  5  so  übergehe  ich  es  bei  dem  Umstände,  als  ich 
nichts  Neues  beifügen  kann  um  so  lieber,  als  ich  die  wiss- 
begierigen Herren  Leser  dafür  auf  eine  um  so  umfassendere 
Bearbeitung  dieses  Gegenstandes  von  E  i  s  e  n  m  a  n  n  und 
Handschuch  verweisen  kann,  von  denen  besonders 
der  erstere,  in  seiner  Abhandlung  über  den  Tripper,  viel- 
leicht Alles,  Avas  in  diesem  Felde  je  geleistet  wurde,  mit 
gewissenhafter  Genauigkeit  anführt. 

Meine  Hauptaufgabe  sei  daher,  blos  die  der  Natur 
möglichst  entsprechende,  vorurtheilsfreie  Behandlung  der 
lokalen  Formen,  Avas  dermalen  gewiss  um  so  schwieriger 
sein  wird,  als  die  allgemein  zunehmenden  Zerwürfnisse 
und  Agitationen  der  Medizin  und  deren  Ausübung,  so  heil- 
sam sie  für  die  Folge  sind,  kaum  ein  unbefangenes  Ur- 
theil  zuzulassen  scheinen.  Ist  dieses  nun  im  Ganzen  wahr, 
so  wird  dies  bei  der  Behandlung  der  S3'philis  um  so  auf- 
fallender, denn  während  einerseits  die  Merkurialisten  über- 
all allgemeine  Merkurialkuren,  ja  oft  selbst  die  Unter- 
lassung der  topischen  Behandlung  des  örtlichen  Uebels 
predigen,  da  selbes  als  Kompass  der  Behandlung  dienen  soll, 
wollen  gerade  die  Antiphlogistiker,  die  grösstentheils  die 
Syphilis  nur  für  eine  einfache  Entzündung,  ohne  alle  Ei- 
genthümlichkeit  betrachten,  selbe  nur  einfach  antiphlogi- 
stisch behandelt  wissen  und  sonderbar,  beide  Theile  fin- 
den ihr  Handeln  durch  die  Erfahrung  gerechtfertigt ;  ja 
dazukommt  noch  die  Hydropathie,  die  stets  von  verschla- 
genen Schankern  schwatzt,  ja  zum  Beweise  dessen,  die- 
sen selbst  nach  zwanzig  und  mehr  Jahren,  in  seiner  ur- 
sprünglichen Gestalt  und  an  demselben  Platze,  wo  er  frü- 
her war,  mit  ihrer  sacraanchova  wieder  herzuzaubern  weiss^ 
aber  dieses  ist  nicht  genug,  denn  die  Nase  der  Hydropa- 
then vom  Fache,  ist  sogar  so  fein,  dass  sie  bald  alle  übri- 
gen diagnostischen  Behelfe,  als  leeren  Tand  verbannen 
wird,  ja  sie  ist  ein  so  feines  Reagens,  dass  sie  aus  dera 
Gerüche  des  Schweisses  schon  zu  bestimmen  weiss,  Avie 
viel  der  Patient  selbst    vor   Jahren!    Calomel   verbraucht 

6  '^ 
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hat,  dem  doch  bisher  noch  keine  nicht  hydromanische  Na- 
se einen  Geruch  zu  entlocken  wusste.  Und  dies  Alles  ist 
durch  die  Erfahrung  erprobt! 

Es  ist  wahrlich  ein  sonderbares  Ding, die  Erfahrung, 
durch  sie  können  oft  die  wunderbarsten  Dinge  zur  mathe- 
matischen Gewissheit  erhärtet  werden  5  das  grösste  aller 
Wunder  aber  ist,  dass  sie  und  ihre  Resultate  so  vielfältig  sind, 
dass  jeder  Witzkopf  #is  ihnen  machen  kann,  was  seine 
Laune  will.  —  Aber  wo  soll  man  nun  die  Elemente  zu 
einem  vernünftigen  Gebäude  suchen?  Ich  hoife  der  gött- 
liche Spruch  „?'»i  medio  veritas^^  vereint  mit  unserer  An- 
sicht, über  das  Wesen  des  Ansteckungsstoffes  und  die  ge- 
gebene Pathogenie,  nebst  der  genauen  Beobachtung  der 
gelungenen  Naturheilungen,  wird  uns  zum  wahren  Ziele 
geleiten. 

Wie  schon  oben  erwähnt  wurde ,  hat  die  Therapie 
zwei  Tendenzen,  diese  beiden  Tendenzen  müssen  aber  in 
der  innigsten  Harmonie  neben  und  mit  einander  bestehen, 
denn  eine  Trennung  derselben  kann  und  muss  zu  den  wider- 
sprechendsten Irrthümern  führen.  Damit  aber  das,  was  wir 
zu  erreichen  beabsichtigen,  kein  falsches  Ziel  sei,  belau- 
schen wir  die  Natur,  wie  und  wann  sie  vollkommene  Hei- 
lungen lokaler  Formen  herbeiführt  und  wie  sie  der  Seu- 
che vorbeugt. 

Die  gelungensten  Naturheilungen  lokaler  Formen  sind 
offenbü  diejenigen  ,  wo  durch  eingetretenen  Brand ,  die 
lokalen  syphilitischen  Formen  zerstört  wurden,  worauf 
nach  Abstossung  des  Brandigen,  reichliche  Eiterung  mit 
rascher  Yernarbung  imd  vollkommener  Genesung,  die  ge- 
wissesterTResuKate  sind.  Auf  diesen  Erfalirungssatz  müs- 
sen  wir  nun  unsere  Therapie  lokaler  Formen  insbesondere 
des  Schankers  stützen,  und  dieser  Satz  ist  zugleich  die 
nnumstössliche  Stüze,  der  von  den  ausgezeichnetsten  Prak- 
tikern von  jeher  anempfohlenen  abortiven  Methode,  die 
besonders  in  neuester  Zeit  Ricord,  gestütztauf  die  Un- 
trüglichkeit seiner  Inokulationsversuche,  zur  Norm  zu  er- 
heben sich  alle  Mühe  gab  und  gewiss  mit  vollem  Rechte. 

Ein  zweiter  Erfahrungssatz  ist,  dasS;»  wenn  lokale  Ue- 


85 
beljler^JiituHieri^^  allein  überlassen  werden,  die  allge- 
ineme^euchiTdöcinTüFsetti^^  nur  im  fönfzehn- 

ten  bis  zwanzigsten  Falle  —  ausbreche. 

Eben  so  ist  es  durch  die  Erfahrung-  im  Allgemeinen 
erprobt,  dass  es  zu  allen  Zeiten  und  in  allen  Epidemien, 
kein  sichereres  Torbeugungsmittel  der  Erkrankung  gebe, 
als  einen  nüchternen,  regelmässigen  Lebenswandel  und 
die  Vermeidung  aller  krankmachenden  Einllüsse,  sie  mö- 
gen heissen  wie  sie  wollen,  und  dass  es  ausser  diesen  kein 
Prophilacticum  gebe,  ja  eher  leisten  alle  medikamentösen 
Prophilactica  das  Gegentheil  von  dem,  was  sie  leisten 
sollen,  da  sie  respektiv  zu  dem  gesunden  Organismus,  als 
krankmachende  Einllüsse  zu  betrachten  sind,  was  um  so 
mehr  von  denen  gilt,  die  energisch  die  Lrebensökonomie 
umstimmen.  Hat  sich  nun  dieser  Satz  von  jeher  in  allen 
Epidemien  bewährt  •,  so  hat  man  keinen  Grund  seine  volle 
(iültigkeit  auch  in  der  S3^philis  zu  bestreiten,  um  so  mehr, 
als  ihn  alle  Farben  der  medizinischen  Parteisucht  aner- 
kennen. 

Die  Erfahrung  hat  in  der  S^^philidotherapie  uns  hier- 
über noch  nähere  Anhaltspunkte  gegeben,  indem  sie  uns, 
abgesehen  davon,  dass  eine  wirkliche  Schutzkraft  allge- 
meinerantisyphilitischer  3ierkurialkuren,  bei  lokalen  AiFek- 
tionen  nie  erwiesen  werden  konnte,  —  da  der  Ausbruch 
der  Seuche  bei  ihrer  Anwendung  eben  so  häufig  beobach- 
tet wird,  wie  ohne  ihnen  —  vielfältig  belehrt,  dass  ihr 
Einfluss  auf  die  lokalen  Formen,  überhaupt  nicht  nur  nicht 
heilbringend  sei^  sondern  oft  wirkliche  Nachtheile  beob- 
achtet werden.  Hierin  ist  der  Grund,  warum  neuere  Mer- 
kurialisten  den  Merkur  erst  dann  angewendet  wissen  wol- 
len, wenn  bereits  beim  Schanker  die  Rekonstruktionspe- 
riode begann,  W  a  1 1  a c  e.  S  c h  ö  n  l  e  i  n  u.  A . ;  ja  hierin  ist 
auch  der  Grund,  warum  schon  ältere  ausgezeichnete  Prak- 
tiker, insbesondere  L  o  u  v  ri  e  r,  bei  Bubonen  vor  dem  Ge- 
brauche dieses  Mittels  warnten.  Ja,  man  kann  folgende 
Gründe  zum  Beweise  dessen,  dass  die  innere  methodische 
Anwendung  des  3Ierkurs  zur  Heilung  lokaler  Formen  Be- 
hufs der  Prophilaxis,  ein  Unsinn  sei,  anführen. 


86  ^ 

a.  Wird  die  Heilung  in  ihren  beiden  Tendenzen,  am 
siehersten  durch  die  baldige  Zerstörung  des  Krankheits- 
keimes, —  nämlich  der  eisten  sichtlichen  Apparition  des 
gelungenen  Ansteckungsaktes  —  erreicht.  Dieses  bewei- 
set, abgesehen  von  den  unbestreitbaren  Erfolgen  der  Abor- 
tivmethode,   die  Naturheilung  durch  Brand. 

b.  Trifft  der  Ausbruch  der  Seuche  selbst  dann,  wenn 
gar  nichts  angewendet  wurde  nur  das  fünfzehnte  bis 
zwanzigste  angesteckte  Individuum,  es  müssten  mithin 
im  Durchschnitte  vierzehn  bis  neunzehn  Individuen  sich 
ganz  umsonst  den  feindlichen  Einflüssen  des  Metalls,  aus- 
gesetzt wissen  und 

e,  wird  die  Nichtigkeit  und  Schädlichkeit  dieser  Me- 
thode um  so  auffallender,  wenn  wir  einen  Rückblick  auf 
die  eigentliche  Wirkung  des  Mittels  werfen.  Hierin  sind 
w^ir  nun  genugsam  belehrt,  dass  die  Wirkung  des  Merkurs 
keine  antidote,  mithin  keine  absolut  specifische  gegen  die 
Syphilis  sei  und  schon  darum  nicht  sein  könne,  Aveil  es 
nicht  seine  Aufgabe  sein  kann,  das  Kontagium  —  als  Gift 
—  zu  dekomponiren  5  sondern  den  durch  die  lebende  krank- 
machende Eigenschaft  des  Kontagiums  erkrankten  Orga- 
nismus, durch  lebhafte  Befähigung  und  Bethätigungzu  voll- 
kommenen Krisen,  der  Genesung  zuzuführen  !  —  Was  soll 
nun  der  Merkur  thun  oder  wirken,  wenn  der  Organismus 
noch  nicht  positiv  von  der  Liies  befallen  ist  ?  Die  Lues 
heilen  kann  er  nicht,  denn  sie  raüsste  da  sein,  Avas  doch 
bei  einem  lokalen  Uebel  nicht  angenommen  werden  kann, 
da  es  blos  der  Keim  der  Krankheit,  oder  respective  zur 
Lues  die  Gelegenheitsursache  ist,  mithin  auchandererMit- 
tel  zur  Heilung  bedarf,  was  a  posteriori,  die  meist  unzu- 
reichende, ja  oft  positiv  schädliche  Wirkung  des  Mer- 
kurs hinlänglich  lehrt.  Oder  soll  der  Merkur  die  Dispo- 
sition zur  Lues  heben  ?  Hat  wohl  jemand  schon  beim  Be- 
ginne eines  aktiven  Fiebers,  in  der  Furcht,  dass  es  passiv 
werden  könne,  Roborantia  und  Stimulantia  anzuAvenden 
angerathen,  um  diesem  Zustande  vorzubeugen  und  wäre 
das  nicht  dasselbe  ?  Sonderbares  Verlangen,  sind  wir  denn 
nicht  schon  tausendfach  belehrt,  dass  es  kein  Prophilakti- 
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kumgibt!  ja,  es  gilt,  was  die  Erfahrung- lehrt,  vom  Mer- 
kur —  als  Prophilaktikum  —  seiner  Wirkungsweise  zu  Fol- 
ge, umso  mehr  als  von  andern  medikamentösen  —respek- 
tivekrankmachenden—  Schädlichkeiten;  denn  indem  er  in 
kleineren,  längere  Zeit  fortgesetzten  Dosen  gegeben  wird, 
befördert  er,  ohne  die  ganze  Oekonomie  gleichsam  durch- 
zuwühlen, bei  vermehrter  Sekretion  innerer  Gebilde,  be- 
sonders aber  der  Schleimhäute,  gleichzeitig  antagonistisch 
die  Resorption  in  der  Peripherie,  mithin  auch  des  im  ört- 
lichen Uebel  entmischten  Sekretes,  was  doch  eher  das  Ue- 
bel  herbeiführen,  als  demselben  vorbeugen  heisst!  ja 
er  befördert  um  so  gewisser  den  Ausbruch  der  Lues,  als 
er  den  Orgaismus  krankmachend,  ihn  in  der  Durchfüh- 
rung der  lokalen  Krise  hindert  und  dies  ist  auch  der  Grund, 
Avarum  oft  lokale  Uebel  unter  seinem  Einflüsse,  sich 
schlechter  gestalten!  —  Soll  daher  der  Merkur  als  Pro- 
philaktikum wirken,  so  müsste  er  oft  energischer  ange- 
wendet werden,  als  bei  bereits  vorhandener  Lues,  Avel- 
cher  Nutzen  würde  aber  hieraus  erwachsen?  Das  zu  Be- 
zweckende würde  in  den  meisten  Fällen  doch  nicht  er- 
reicht, die  nachfolgende  Seuche  aber  —  wie  die  Erfah- 
rung lehrt —  um  so  bedenklicher  sein,  da  die  Constitu- 
tion nicht  nur  mit  der  Lues  5  sondern  —  im  günstigeren 
Falle —  auch  noch  mit  der  zurückgebliebenen  Schwäche, 
nach  der  energischen  Merkurialkur,  zu  kämpfen  hätte. 

Diese  Uebelstände  anerkennend  wollte  ihnen  die  anti- 
phlogistische Schule  dadurch  ausweichen,  dass  sie  uns  für 
den  Merkur,  als  Prophilaktikum,  die  Mixiura  cmglicana 
schenkte,  aber  was  hat  sie  dadurch  erreicht  ?  Offenbar  nicht 
das,  was  sie  bezweckte  5  denn  abgesehen  davon,  dass  zur 
Heilung  lokaler  Formen  nichts  Anderes  nöthig,  ja  in  pro- 
philaktischer  Beziehung,  auch  nichts  Anderes  nützlich  sein 
kann,  als  die  topische  Behandlung  derselben  nach  ihrem 
jedesmaligen  Entzündungscharakter  und  Komplikation,  bei 
Vermeidung  aller  krankmachenden  Einflüsse,  so  verfällt 
sie  in  denselben  Fehler  wie  die  spezifische  Schule  —  denn 
eine  vermehrte  Darmsekretion,  hat  auch  eine  vermehrte 
peripherische  Resorption  zur  Folge  —  da  jedoch  die  Kon- 
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stitution  bei  dieser  Methode  nicht  so  entschieden  leidet, 
wie  unter  deui  Einlhisse  einer  Merkurialkur,  und  da  zu- 
gleich die  peripherische  Resorption  nicht  so  entschieden 
durch  das  Bittersalz,  wie  durch  den  Merkur,  bethätigt  wird  5 
so  wird  es  zugleich  ersichtlich,  warum  die  Seuche  viel- 
leicht öfter  vermieden  wird,  und  warum  die  ausbrechende 
nicht  so  bösartig  ist. 

Ueberlegt  man  nun  die,  gegen  die  Merkurialprophi- 
laxis  und  gegen  die  antiphlogistische  oder  physiologische 
Schule  angeführten  Gründe,  so  fühlt  man  sich  gezwungen 
eine  Bahn  zu  verlassen,  in  der  man  nur  die  Scylla  und  die 
Charybdis  gewahr  wird,  aber  wo  findet  sich  gleich  eine 
Entschädigung  für  die  schönen  gemächlichen  Träume? 
Gewiss  einzig  und  allein  in  der  treuen  Beobachtung  der 
Natur  und  in  den,  in  analogen  Fällen  durch  die  Erfah- 
rung erprobten  Heilbehelfen.  Diese  lehren  uns,  dass  bei- 
de Zwecke  der  Therapie  einzig  und  allein  nur  in  der  abor- 
tiven Methode,  wo  sie  nämlich  noch  ausführbar  ist,  ihr 
vorgestecktes  Ziel  finden,  solltediese  aber  nicht  mehr  aus- 
führbar sein,  so  bleibt  uns  nichts  Anderes  übrig,  als  Un- 
terstüzung  der  Heilbestrebungen  der  Natur,  und  Vermei- 
dung aller  schädlichen  Einflüsse. 

So  einfach  und  so  leicht  fasslich  die  abortive  Me- 
thode ist,  so  hat  es  ihr  doch  nie  an  Gegnern  gefehlt,  wenn 
auch  nur  des  Widerspruches  wegen,  denn  w^elche  triftigen 
Gründe  kann  man  gegen  sie  einwenden,  allenfalls  den, 
dass  sie  nicht  immer  der  Seuche  vorbeuge  ?  Das  ist  wohl 
kein  triftiger  Grund,  denn  wie  oft  sind  wir  in  der  Lage  sie 
dann  auszuführen,  wenn  die  Zeit  dazu  noch  da  ist?  und, 
selbst  bei  Zeitversäumniss  muss  man  ihr  noch  ein  Vorrecht 
vor  allen  andern  Methoden  einräumen,  denn  sie  zerstört  den 
Krankheitskeim  in  seiner  Wiege,  sie  umstimmt  die  umge- 
bende dyskrasische  Entzündung  und  befördert  dadurch  eine 
gute  Eiterung  und  rasche  Vernarbungv  Diese  Methode  isi 
es  auch,  der  man  von  jeher  den  Vorzug  vor  allen  andern 
Methoden,  bei  der  prophilaktischen  Behandlung  der  Hunds- 
wuth,  eingeräumt  hat,  die  doch  in  ihrem  Entstehen  so  aus- 
serordentlich viel  Aehnlichkeit  mit  der  Syphilis  darbietet  5 
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so  zwar,  dass  man  mir  staunen  muss,  wenn  man  sieht,  class 
dasselbe  Verfahren  in  einer  Krankheit,  die  hinsichtlich 
ihres  Entstehens  als  das  einzige  und  grösste  Analogon  der 
Syphilis  dasteht,  fast  ohne  allen  Widerspruch  als  das  ein- 
zige verlässliche  angerühmt  wird,  bei  der  Behandlung  lo- 
kaler Affectionen  aber  so  viele  Widersacher  finden  konnte. 
Es  mag  daher  auch  die  abortive  Methode  der  Vor- 
wurf treffen,  dass  sie  nicht  absolut  in  jedem  Falle  der 
Lues  vorzubeugen  im  Stande  sei,  so  kann  ich  doch  nicht 
umhin,  sie  als  die  einzig  vernünftige  und  allein  haltbare  an- 
zupreisen, da  sie  wie  schon  oben  angeführt  wurde,  die  Krank- 
heit in  ihrem  Entstehen  unterdrückt,  mithin  allen  Postu- 
laten  einer  rationellen  Therapie  entspricht,  und  obwohl 
mit  ihr  auch  ein  mehr  strenges  Regimen  in  Verbindung  ge- 
bracht werden  muss,  so  muss  man  doch  eingestehen,  dass 
nicht  nur  die  grossen  Ungemächliehkeiten  :  sondern  auch 
alle  möglichen,  schon  oben  angeführten  Nachtheile  der  pro- 
philaktischen  31erkurial-  oder  antiphlogistischen  Kuren  , 
wegfallen  und  bei  der  viel  raschern  Heilung  der  Lokalübel 
die  Wahrscheinlichkeit  einer  dauerhaften  Genesung  viel 
grösser,  ja  bei  gehöriger  Zeit  und  mit  gehörigem  Nach- 
druck in  Anwendung  gebracht,  zuversichtlich  ist,  was  die 
vielfältigen  Erfahrungen  Ricord's,  die  er  zu  sammeln 
bei  seinen  Inokulationsversuchen  Müsse  genug  hatte,  hin- 
länglich beweisen.  Ja,  R  j^o  r  d  glaubt  sich  auch  berech- 
tigt, durch  seine  Erfahrungen  behaupten  zu  können ,  dass 
selbst  dann,  wenn  die  abortive  Methode  erst  am  fünften 
Tage  des  Bestehens  jles  Lokalübels  in  Anwendung  ge- 
bracht  wird,  der_Erfolg  dennoch  meistens  der  befriedi- 
gendste sei,  da  man  kaum  annehmen  könne,  dass  in  dieser 
Zeit  der  Krankheitsprozess  Fortschritte  über  seine  Oert- 
lichkeit  hinaus  gemacht  habe,  was  um  so  wahrscheinli- 
cher ist,  als  Aller  Erfahrungen  dahin  lauten,  dass  nur  sel- 
ten bei  dem  Bestände  lokaler  Uebel,  insbesondere  so  lange 
sie  sich  noch  in  der  Periode  des  Umsichgreifens  befinden, 
konstitutionelle  Symptome  beobachtet  werden,  ja  man  kann 
mit  vollem  Rechte  annehmen,  dass  durch  eine  profuse  Ei- 
terung  der  Krankheitsprozess  gleichsam  mehr  lokalisirt 
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bleibe,  daher  hat  schon  Quarin  in  solchen  Fällen  vorn 
Gebrauche  des  Merkurs  abgerathen,  und  auf  diesem  Satz 
beruht  auch  die  Erfahrung  der  meisten,  selbst  streng- dem 
Merkur  ergebenen  Praktiker,  dass  auf  vereiterte  Bubonen 
nur  selten  die  Seuche  erfolge,  wesshalb  unter  Andern 
selbst  L  0  u  V  r  i  e  r  vom  Merkur  abräth. 

x4us  der  Wortbedeutung  ist  es  schon  ersichtlich,  dass 
dieAnzeige  zur  Anwendung  der  Abortivmethode  nur  Schan- 
ker gebe  und  zwar  in  ihrem  Entstehen,  bis  längstens  zum 
fünften  Tage  ihres  Bestandes.  Ist  der  Schanker  schon  alt, 
so  bleibt  die  x\nvvendung  der  Cautetien  nichts  destowenl-- 
ger  das  Einzige,  was  eine  vernünftige  Therapie  lehren  kann ; 
aber  ihre  Wirkung  ist  hier  freilich  nicht  mehr  abortiv,  wohT 
aber  revulsiv,  in  sofern  sie  nebst  der  Zerstörung  der  Ge- 
schwürsform, auf  die  ergriffenen,  dyskrasisch  entzündeten 
Theile  energisch  umstimmend  einwirken,  mithin  wenn  sie 
auch  nicht  mehr  im  Stande  sind,  den  ganzen  Krankheits- 
prozess  gleiciisam  im  Keime  zu  ersticken,  so  können  sie 
doch  durch  Hervorbringung  einer  reichlicheren  Eiterung, 
nicht  nur  den  Heiliingsprozess  befördern  5  sondern  auch, 
durch  die  dadurch  bewirkte  sicherere  Lokalisirung des  Ue- 
bels ,  die  Naturheilung  durch  vermehrte  Ausscheidung, 
erleichtern. 

Neu  mag  dieser  Satz,  auf  die  Syphilis  angewendet, 
allerdings  erscheinen,  dennoch  aber  nichts  destoweniger 
seine  volle  Gülligkeit  bewähren.  Wie  erfolgt  denn  die  Na- 
türheilung  der  Schanker  und  vereiterten  Bubonen ,  wenn 
sie  sich  selbst  überlassen  bleiben,  ohne  dass  die  Seuche 
ausbrechen  Avürue  ?  Gewiss  nur  durch  örtliche  vollkomme- 
ne Krisen,  das  heisst,  durch  reichliche  Eiterungund  durch 
die,  mit  ihr  im  Zusammenhange  stehende  vollkommene 
Ausscheidung  des  bereits  örtlich  Entmischten. 

Die  Mittel,  deren  man  sich  zur  Zerstörung  der  Schan- 
ker gewöhnlich  bedient,  sind  das  Argentum  nitricum fusum 
und  das  KaUcanslicum.  Beide  haben  ihre  besonderen  Lobred- 
ner und,  Avenn  auch  R  u  s  t  in  scinerHelkologie  besonders  für 
das  Kall  causllcum  spricht,  so  vereinen  sich  doch  die  Mei- 
sten über  den  Vorzug  des  salpetersauren  Silbers  und  ge- 
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wiss  mit  Reclit,  denn  wenn  es  auch  durch  seine  Berührung 
mit  wunden  Körperstellen  den  Eiweisstoff  derselben  ge- 
rinnen machend,  gleichsam  eine  Decke  bildet,  über  die 
hinaus  seine  korrosive  Wirkung  nicht  mehr  reicht,  wäh- 
rend das  Aetzkali  alle  Theile  leicht  zerstört,  da  es  seiner 
korrosiven  Wirkung  keinen  Schorf  entgegensetzt ;  so  ist  da- 
für die  den  Entzündungsprozess  mächtig  umstimmende  Ei- 
genschaft des  Salpetersäuren  Silbers  nicht  zu  übersehen,  die 
mit  der  corrosiven  Eigenschaft  gleich  hoch  anzuschlagen  ist, 
indem  durch  sie  die  geätzte  Geschwürslläche,  rasch  in  eine 
gut  eiternde  Fläche  umgewandelt  wird,  die  die  rasche  Ab- 
sonderung des  allenfalls  noch  nicht  Zerstörten  bedingt  und 
eine  rasche  Heilung  bezweckt.  Bei  einfachen  Schankern  lei- 
stet daher  das  salpetersaure  Silber  Alles,  was  man  von  einem 
Aetzmittel  verlangen  kann. 

Einen  besondern ^y-^orzug  verdient  dasAetzkali  dann. 
wenn  die  Zerstörung  einer  mehr  oberflächlichen  Schichte 
dem  Heilzweke  nicht  zureichend  ist,  mithin  bei  Schankern 
mit  stark  verhärtetem  Grunde  und  Rändern.  Hier  ist  der 
Werth  dieses  Aetzmittels  um  so  höher  zu  schätzen  als  es 
bei  seiner  Anwendung,  tief  in  die  Substanz  des  erhärte- 
ten Zellgewebes  eindringt  und  dabei  noch  die  Eigenschaft 
besitzt,  geronnenen  Eiweisstoff  auflösen  zu  können,  der 
wie  bekannt,  vorzugsweise  diese  Erhärtungen  bildet.  Wenn 
daher  auch  das  salpetersaure  Silber  bei  Schankern  ohne  be- 
sondere Härte,  allen unsern Erwartungen  entspricht;  so  ver- 
dient allerdings  dasAetzkali,  bei  verhärteten  den  Vorzug. 

Man  hat  in  früheren  Zeiten  noch  andere  Aetzmittel  in 
Anwendung  gebracht,  «als  die  korrosiven  Quecksilberprä- 
parate —  wahrscheinlich  von  der  Idee  der  Spezifizität  aus- 
gehend —  aber  sie  entsprechen  keinesfalls  so  vollkommen 
den  Erwartungen,  Avie  die  abgehandelten,  Grund  genug,  um 
sie  ganz  übergehen  zu  können 

Neuerer  Zeit  hat  Herr  Edward  J.  Bourton  in 
Chatham  *3  wieder  das  Bestreuen  der  Schanker  mit 
Calomel  in  Anwendung  gebracht  und  davon  so  günstige 
Erfolge  gesehen,  dass  die  Heilung  oft  schon  in  48  Stun- 
den bis  3  Tagen  erfolgte.    Mir  leistete  es  nie  so  viel,  dass 


*)  B  eh  r  e  n  d's  Syphilidologie  B.  I.  Seite  654. 
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ich  es  als  ein  Ersatz,raittel  für  die  oben  erwähnte  Kausti- 
ka  hätte  ansehen  können.  Ebenso  empfahl  L  egran  ddas 
Gold  -'0. 

Da  das  Wesen  der  Kondylomen  in  einer  krankhaft 
erhöhten  Vegetation  sämmtlicher  Ilautlagen  begründet  ist ; 
so  erfordert  ihre  Heilung  nebst  Entfernung  des  Afterpro- 
duktes, auch  die  Anwendung  solcher  Mittel,  die  die  lokal 
krankhafte  Vegetation  umzustimmen  im  Stande  sind  5  dass 
jedoch  zur  Erreichung  dieses  Zweckes  allgemeine  Merku- 
rialkuren  ebenso  überflüssig  seien,  wie  bei  der  Behandlung 
der  Schanker,  ist  bereits  hinlänglich  erwiesen. 

Die  Mittel,  deren  man  sich  zur  Entfernung  dieser  Af- 
terproduktebediente, waren  theils  das  Abbinden,  das  Weg- 
schneiden und  das  Zerstören  durch  Aetzmittel.  Das  Ab- 
binden und  Wegschneiden  ist  wohl  in  den  allermeisten  Fällen 
bei  dem  eigentlichen  syphilitischen  Kondylom,  dessen  Nei- 
gung sich  nach  der  Breitendimension  zu  entwickeln  charakte- 
ristisch ist,  nicht  ausführbar  und  für  sich  auch  nicht  hinrei- 
chend die  krankhaft  erhöhte  Vegetation  umzustimmen  :^  sollte 
jedoch  die  Entwicklung  des  Kondyloms  nach  der  Längen- 
dimension beträchtlich  werden,  so  Avird  das  Abbinden  oder 
das  Wegschneiden  desselben  ein  mächtiges  Beförderungs- 
mittel zur  Beschleunigung  der  Kur.  —  Die  Aetzmittel,  de- 
ren man  sich  meistens  bediente,  sind  das  Aetzkali  und  das 
salpetersaure  Silber,  von  welchen  jedoch  besonders  das 
Aetzkali  verworfen  zu  werden  verdient,  da  oft  bedeuten- 
de UIcerationen  und  stets  langsame  Heilung  die  Folgen 
seiner  Anwendung  sind,  das  salpetersaure  Silber  dage- 
gen erfordert  eine  oftmalige  Anwendung,  da  es  nicht  leicht 
in  die  Tiefe  greift.  Nicht  minder  beliebt  war  die  Plenk'- 
sche  Solution,  die  wohl  vortrefflich  wirkt,  aber  für  den  zu 
erreichenden  Zweck  viel  zu  konzentrirt,  daher  viel  zu  kau- 
stisch und  in   ihrer  Anwendung   viel  zu  schmerzhaft  ist. 

Am  sichersten  und  am  schnellsten  kommt  man  wohl, 
bei  noch  unbedeutenden  und  nicht  weit  verbreiteten  Kon- 
dylomen zum  Ziele,  durch   Fomentationen    derselben   mit 

^)  Behreiurs  Syphilidologie  B.  I.  Seite  419. 
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in  Kiilkwasser  gelöstem  Sublimat  —  je  nach  der  Empfind- 
lichkeit zu  1/2  bis  1  Gran  auf  die  Unze  5  bei  grösserem  Um- 
fange und  weiterer  Vei'breitung  derselben  erweisen  sich 
ganz, besonders  die  Sublimatsitzbader —  10  Gran  bis  1  Skru- 
pel auf  das  Sitzbad  —  sehr  wirksam :  so  zwar,  dass  ich  auf  die 
Anwendung  von  drei  bis  höchstens  sechs  Sitzbäder  —  täs- 
lieh  oder  auch  umtägig  eins  zu  einer  Stunde  —  meistens 
schon  die  vollständige  Heilung  eintreten  sah,  wobei  ich  den 
Tag  über  zur  Bezweckung  der  Reinlichkeit  blos  Waschun- 
gen von  lauem  Wasser  machen  Hess.  Man  hat  aber  zur 
Heilung  der  Kondylomen  auch  noch  andere  Mittel  in  An- 
wendung gebracht^  als  :  das  Einstreuen  mit  Alaun,  Kupfer- 
vitriol, mit  Sabinau»  s.  w.,  die  aber  alle  sehr  schmerz- 
h;ift  sind  und  keineswegs  den  Sublimat-Fomentationen  oder 
Sitzbädern  vorzuziehen  sind,  die  nebst  der  baldigen  Ein- 
schrumpfung der  Afterprodukte,  auch  am  sichersten  die 
Umstimmung  der  örtlich  krankhaften  Vegetation  zur  Fol- 
ge haben. 

Behrend*3  eiupfiehlt  auch  das  Fomentiren  der 
Kondylomen  mit  2  Theilen  Bleiessig  und  einem  Theil  kräf- 
tigen Chamillen-Thee,  was  sich  mir  aber  oft  sehr  schmerz- 
erregend erwies  und  in  seiner  Wirkung  gewiss  der  örtli- 
chen Anwendung  des  Sublimats  nachsteht.  Zu  berücksich- 
tigen ist  übrigens,  bei  der  Behandlung  der  Kondylomen,  der 
Reizungszustand  derselben,  der,  wenn  er  sich  bis  zur  be- 
deutenderen Schmerzhaftigkeit  mit  Entzündung  steigert, 
früher  durch  laue  Fomente,  besonders  aber  durch  Sitz- 
bäder, gehoben  werden  muss,  wenn  sich  die  Sublimat- 
fjmente  oder  Sitzbäder,  nützlich  erweisen  sollen.  Auch  ist 
es  gut  nach  W.  Acten  ''«''''Q  die  stark  nässenden  und 
schmerzhaften  Auswüchse  mit  einem  milden  Pulv^er  ,  als 
Haarpuder  oder  Lycopodiumpulver,  besonders  über  die 
Nacht,  zu  bestreuen,  des  Morgens  aber  durch  laue  Fomente 
für  deren  Entfernung  zu  sorgen. 

Dieselben  Prinzipien  wie  bei  der  Kur  der  Schanker 


*)  3.  B.  Seite  499  seiner  Syphilidologie. 
^*)  Ebendaselbst. 
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müssen  auch  bei  der  Behandlung  der  Bubonen  unsere  Leit- 
sterne sein,  nur  mit  dem  Unterschiede^  dass  hier  die  Heil- 
anxeige,  die  K  r  a  n  k  h  e  i  t  im  Keime  zu  ersticken, 
als  unausführbar  wegfallen  müsse,  dafür  aber  die  zweite 
nämlich  die  Natur  durch  künstliche  und  diätetische  Mittel 
in  ihren  Heilbestrebungen  zu  unterstützen,  unser  ganzes 
Augenmerk  bleibe. 

Wie  dieser  Zweck  zu  erfüllen  sei,  darüber  theilen 
sich  die  Meinungsverschiedenheiten  vielfältig.  Gestüztauf 
die  Erfahrung,  dass  auf  vereiterte  Bubonen  nur  selten  die 
Lues  beobachtet  werde,  wurde  von  einer  Partei  stets  die 
Beförderung  und  Erzwingung  der  Eiterung  angerathen,  in 
der  gewiss  richtigen  Voraussetzung,  dass  durch  selbe  auch 
das  Schadhafte  eliminirt  werde.  Da  aber  andererseits  auch 
genug  Fälle  vorliegen,  dielehren,  dass  auch  aufzertheil- 
te  Bubonen  nicht  immer  die  Seuche  erfolge  5  so  wurde 
dieser  Umstand  von  einer  andern  Partei  benützt ,  wo  nur 
möglich  die  Zertheilung  der  Bubonen  anzurathen.  Dieses 
Verfahren  musste  natürlicher  Weise,  besonders  in  der  so- 
genannten phj^siologischen  Schule,  seine  Hauptvertreterin 
finden,  die  das  Kontagium  negirend,  die  lokale  und  allge- 
meine Sj^philis,  respektive  als  örtliche  und  sj^mpathische 
Heizung  (JDevergie  der  ältere  und  viele  Andere)  betrach- 
tet und  jeder  vernünftigen  Spezifität  den  Rücken  wendet. 

Betrachtet  man  diese  beiden  Methoden  näher ,  so 
muss  der  erstem  jedenfalls  der  Vorzug  eingeräumt  wer- 
den, da  jedenfalls  die  Mehrzahl  der  gemachten  Beobach- 
tungen, ihr  zu  Gunsten  fällt,  aber  sie  geht  dennoch  offenbar 
zu  weit,  wenn  sie  überall  nur  einen  Zweck  zu  erreichen 
strebt,  der  sich  durchaus  nicht  immer  erstreben  lässt,  und 
erzwungen,  manche  Nachtheile  im  Gefolge  hat.  Die  zwei- 
te Methode  ist  als  unpraktisch  zu  verwerfen,  da  sie  gros- 
sentheilsdie  Ausgeburt  einer  ganz  irrigen  Theorie  ist,  an- 
derseits aber  auch  allen  Postulaten  einer  vernünftigen  The- 
rapie zuwider  läuft. 

Die  Mittel,  deren  sich  die  erstere  Methode  zur  Er- 
reichung ihres  Zieles  bedient,  sind  allerhand  erweichende, 
mitunter  auch  bei  träger   Entzündung,    verschiedene  rei~ 
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zende  Umschläge,  und  wenn  die  Eiterung-  bereits  einge- 
treten ist,  Anwendung  der  Causlika  zur  ErölTnung  und  ver- 
schiedene reizenden  Verbundniittel,  zur  ferneren  Beförde- 
rung der  Eiterung.  Allerdings  wurde  aber  schon  diese  3ie- 
thode,  den  Fortschritten  der  Medizin  entsprechend,  viel- 
fältig modifizirt,  wie  es  bei  der  speziellen  Behandlung  er- 
sichtlich sein  wird. 

Die  zweite  Methode,  stets  die  Zertheilung  im  Auge 
haltend,  räth  je  nach  Umständen  die  Anwendung  örtli- 
cher, oder  auch  allgemeiner  Blutlässe,  Purganzen,  —  die 
am  meisten  vermieden  werden  sollten  —  dann  die  Ausü- 
bung eines  Druckes  auf  die  Entzündungsgeschwulst  und 
sehr  karge  Diät.  Allerdings  erreicht  sie  oft  ihren  Zweck, 
d.  h.  die  Zertheilung  des  Lokaliibels,  aber  die  Seuche  ver- 
meidet sie  gewiss  seltener,  als  jede  andere  Methode  5  die- 
se Methode  ist  übrigens  schon  ziemlich  alt,  sie  hat  aber  erst 
in  neuerer  Zeit  Wurzel  gefasst  und  eine  weitere  Ausbil- 
dung erlangt. 

Ein  besonderer  Nachtheil  dieser  Methode  istder,  dass 
durch  den,  auf  die  entzündete  Drüse  angewandten  Druck, 
diese,  da  sie  einer  festen  Grundlage,  mithin  eines  ent- 
sprechenden Gegendruckes  ermangelt,  gleichsam  in  die 
Tiefe  hineingepresst  wird,  was  besonders  bei  mehr  indo- 
lenten Bubonen  der  Fall  ist,  und  wenn  dann  die  Eiterung 
dennoch  in  der  Tiefe  erfolgt,  die  Ursache  abscheulicher 
Sinuositäten  wird,  die  dann  umso  schwieriger  zu  behan- 
deln sind,  als  die  einmal  in  die  Tiefe  gepresste  Drüse 
hier  gleichsam  fest  gebannt  bleibt.  So  h.itte  ich  im  Jahre 
1838  Gelegenheit  gehabt  Kompressionsversuche  und  deren 
Folgen  im  Lemberger  Militär-Spiiale  für  Venerische  zu 
beobachten,  dem  damals  der  Herr  Oberarzt  Dr.  0.  als  Chef- 
arzt vorstand.  Erfand  nämlich  in  irgend  einem  alten  Wer- 
ke, auf  dessen  Herausgeber  ich  mich  nicht  mehr  entsin- 
nen kann,  heissgemachte  in  Leinwandlappen  gewickelte 
Ziegel  zur  Kompression  anempfohlen.  Diese  hatten  nun 
freilich  einen  doppelten  Nachtheil,  denn  der  Druck,  der 
auf  die  ganze  Fläche  der  Geschwulst  hätte  gleichförmig  wir- 
ken sollen,  war  auf  deren  höchsten  Punkt  beschränkt  und 
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die  trockene  Hitze  bewirkte  durch  die  unter  diesen  Um- 
ständen nothwendige  Gerinnung-  des  Eiweissstoffes  der 
Haut,  eine  fast  lederartige  Erhärtung  derselben,  wodurch 
bei  niedergedrückter  Drüse  und  doch  selten  umgangener 
Eiterung,  die  Sinuositäten  ein  um  so  grösseres  Feld  zu 
ihrer  Ausbreitung  fanden  als  der  Eiter,  der  in  der  Tiefe 
nicht  gleich  bemerkt  werden  konnte ,  auch  die  erhärtete, 
gleichsam  gegärbte  Haut,  nicht  leicht  zu  erweichen  und 
durchzubrechen  im  Stande  war.  Ich  hatte  als  Nachfolger 
nicht  wenig  Müsse,  meine  Geduld  an  den  Folgen  dieser 
Methode  zu  üben. 

Die  in  früherer  Zeit  in  Uebung  gewesene  Methode,  Bu- 
bonen  gleich  mit  Merkur  zu  behandeln ,  treffen  alle  und 
noch  mehr  Vorwürfe,  als  die  merkurielle  Behandlung  der 
Schanker,  es  ist  daher  auch  schon  viel  früher  über  sie  der 
Stab  gebrochen  Avorden. 

Wichts  ist  daher  natürlicher,  als  alle  strickte  Me- 
thodik ,  wie  sie  sich  noch  überall  erwies  ,  auch  bei  der 
Behandlung  der  Bubonen,  als  höchst  unzulänglich  zu  ver- 
werfen und  an  ihrer  Stelle  die  allgemeinen  Prinzipien  der 
Chirurgie  in  ihre  Rechte  einzusetzen  :  es  wird  diesem- 
nach  gewiss  nur  derjenige  der  glücklichste  Arzt  sein,  der 
die  Bubonen  ganz  ihrem  jedesmaligen  Charakter  nacb  be- 
handelt und  bei  allen  topischen  Eingriffen  sich  nur  durch 
die  Indicationen  einer  rationellen  Chirurgie,  ohne  Rück- 
sicht auf  die  Spezifität  leiten  lässt,  sein  allgemeines  Han- 
deln aber  nach  den  Regeln  einer  vernünftigen  Prophylaxis 
imBewusstseio,  dass  es  kein  medikamentöses  spezifisches 
Prophylaktikum  gebe,  derart  einleiten  Avird,  dass  durch  Be- 
folgung eines  gehörigen  diätetischen  Verhaltens,  die  Lokal- 
krise Avo  möglich  vollständig,  durch  die  Heilbestrebun- 
gen der  Natur  erzweckt  Averde. 

Diesemnach  dürfen  Avir  Aveder  diese  Eiterung  forci- 
ren  noch  zu  unterdrücken  trachten,  Avas  wohl  auch  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle,  ein  um  so  eitleres  Verfahren  Aväre, 
als  bekannter  Weise,  die  Aerzte  nur  Mlnistri  nicht  aber 
Magistri  naturae  sind.  Im  Gegentheile  Avird  man  am  si- 
chersten zum  gCAVünschten  Ziele  Äclanafen,  Avenn  man  den 
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Kranklieitsprozess  am  wenigsten  durch  Befolgung  allge- 
meiner Heilgnmdsätze,  beirrt.  Diese  lehren  uns  massige 
Entzündungen  durch  blosse  Anwendung  warmer  erwei- 
chender Breiumschläge,  in  ihrer  Neigung  zur  Eiterung 
oder  Zertheilung  zu  unterstützen,  heftige  Entzündungen 
dagegen  erfordern  schon  eine  weitere  Ausdehnung  der 
Antiphlogose,  mithin  Anwendung  der  Blutentleerungen  un- 
ter denen  die  topischen  durch  Anwendung  der  Blutegel  in  die 
Umgebung  derEntzündungsgeschwuIst,  am  meisten  er- 
wähnt zu  werden  verdienen.  Sie  führen  in  sofern,  als  sie 
die  Ausbreitung  der  Entzündung  massigen  und  die  raschere 
Eiterung,  oder  auch  manchmal  die  Zertheilung  beschleuni- 
gen, ein  doppelt  günstiges  Resultat  herbei ,  was  um  so  er- 
sichtlicher ist,  wenn  man  bedenkt,  dass —  wie  R  i  c  o  r  d's 
Inoculationsversuche  darthun  —  der  eigentliche  syphiliti- 
sche Entmischungs  und  Entzündungsprozess  ,  nur  in  der 
Drüse  allein  vor  sich  gehe,  der  der  Umgegend  aber  blos  per 
mcinitatem  partium  hervorgebracht,  demnach  keineswegs 
wesentlich  sei,  deren  weitläufige  Vereiterung  aus  diesem 
Grunde,  als  eine  unnöthige,  mithin  schädliche  Verzögerung 
der  Rekonv^alerszenz  zu  betrachten  ist. 

Keineswegs  ist  der  Umstand,  dass  durch  die  anti- 
phlogistische, oder  nach  Umständen  blos  emollirende  Be- 
handlung der  Bubonen,  deren  Neigung  zur  Zertheilung  oft 
erleichtert  wird,  als  ein  Widerspruch  meiner  Pathogenese, 
oder  meiner  aufgestellten  Heilanzeigen  zu  betrachten  5  denn 
die  Erfahrung  belehrt  uns,  dass  zertheilte  Bubonen  auch 
nicht  gar  zu  oft  die  Seuche  produziren,  welcher  Umstand 
durch  die  Dauungskraft  der  Lymphdrüsen,  die  oft  die  he- 
terogensten Stoffe  zu  assimiliren^  und  für  den  Organismus 
unschädlich  zu  machen  im  Stande  ist,  hinlänglich  erklärt 
wird.  Keineswegs  kann  aber  dieser  Erfahrungssatz  als 
Stüze  für  diejenige  Methode  gelten,  die  es  sich  zum  Ge- 
setz macht,  überall,  wo  nur  noch  einige  Wahrscheinlichkeit 
des  Gelingens  gegeben  ist,  den  Versuch  zur  Erzwingung 
der  Zertheilung  zu  machen  5  denn  während  man  vollkom- 
men zur  xlnnahme  berechtigt  ist,  dass  bei  selbst  erfolgter 
Zertheilung,  diese  —  wenigstens  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
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—  dadurch  zu  Stande  kam,  dass  das  Krankhafte  durch  die 
Dauungskraft  der  Drüse  bereits  als  assimilirt,  mithin  nicht 
mehr  als  Krankhaftes,  die  Entzündung  der  Drüse  Bedin- 
gendes, also  auch  zur  Zustandebringung  der  Lues  nicht 
mehr  Geeignetes  zu  betrachten  ist  5  so  fällt  dieser  Umstand 
bei  ihr  ganz  weg,  da  in  diesem  speziellen  Falle,  die  er- 
zwungene Zertheilung,  einer  Unterdrückung  der  lokalen 
Krankheitsthätigkeit  gleich  zu  schätzen  ist,  der  eben  so 
häufig  die  Lues  nachfolgen  muss,  wie  zum  Beispiel  auf 
die  erzwungene  Unterdrückung  des  Trippers,  dessen  Me- 
tastasirung  häufig  beobachtet  wird. 

Allerdings  gibt  es  aber  auch  Fälle,  wo  die  Zerthei- 
lung der  Bubonen  unsere  Hauptaufgabe  ist.  Die  Anzeige 
hiezu  bilden  die  torpiden  lymphatischen  Bubonen,  die  bei 
fast  gänzlich  erloschener  Entzündung,  in  fortwährend  glei- 
chem Zustande  verharren.  Abgesehen  hievon,  dass  auf 
solche  Bubonen^  äusserst  selten  die  Lues  beobachtet  wird 
ist  bei  ihnen  die  Zertheilung  um  so  dringender  angezeigt, 
als  bei  forcirter  Eiterung,  nur  eine  schlechte,  langsame 
mit  unausweichbaren  Sinuositäten,  mithin  ein  sehr  lang- 
wieriges, schmerzhaftes  Krankenlager  zu  erwarten  stün- 
de ,  welcher  Uebelstand  selbst  dadurch  nicht  aufgewogen 
würde,  wenn  hiedurch  möglicher  Weise  der  Seuche  vor- 
gebeugt würde,  der  man  unter  diesen  Umständen,  auf  ei- 
ne viel  leichtere  und  dem  Kranken  viel  erträglichere  Wei- 
se Meister  werden  kann. 

LTnter  den  Mitteln,  die  hier  die  Zertheilung  am  sicher- 
sten und  schnellsten  bewirken,  haben  sich  mir  die  allge- 
meinen Kalibäder,  nebst  der  zeitweisen  Anwendung  der 
Kataplasmen,  und  innerlich,  Antimonialien  in  Verbindung 
mitRheum,  oder  andern  gelind  eröffnenden  Mitteln,  am 
wirksamsten  erwiesen,  deren  YYirkung  noch  durch  die 
Aplikation  eines  Zugpflasters  auf  die  verhärteten  Bubonen 
und  die  Erhaltung  der  wunden  Stelle  in  Eiterung,  durch 
reizende  Salben,  erhöht  werden  kann.  Dagegen  habe  ich 
von  Merkurialeinreibungen,  oder  gar  von  dessen  innerem 
Gebrauche,  fast  immer  die  erwünschte  Hilfe  umsonst  er- 
wartet, was  auch  natürlich  ist,  da  es  für  geronnenen  Ei- 
weissstoff — der  die  Wesenheit  des  indolenten  verhärteten 
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Bubo  ausmacht  —  kein  besseres  Lösungsmittel  gibt,  als 
die  kaustischen  Alkalien,  ja  selbst  die  örtliche  Anwendung 
der  Jodsalben,  die  man  mit  den  Kalibädern  vereinigen 
kann,  leistet  für  sich  allein  nicht  so  rasche  Resultate,  als 
wie  in  Verbindung  der  Kalibäder. 

Zu  berücksichtigen  ist  noch,  dass  wenn  auch  bei  den 
entzündlichen  und  eiternden  Bubonen,  die  Ruhe  unbedingt 
zu  empfehlen  ist,  eine  massige  Körperbewegung  in  freier 
Luft  ein  mächtiges  Beihilfsmittel  zur  Beförderung  der 
Zertheilung  indolenter  Bubonen  ist. 

Viel  wurde  auch  gestritten  über  die  Zeit  und  über 
die  Art  und  Weise,  wie  die  Eröffnung  des  bereits  in  Ei- 
terung begriffenen  Bubo  zu  veranstalten  sei.  So  wurde, 
und  zwar  von  der  Mehrzahl,  als  die  Zeit  zur  Eröffnung  die 
völlige  Reife  bestimmt,  von  Andern  hingegen  die  bald  mög- 
lichste Eröffnung  dringend  angerathen;  ja  im  vorigen  Jahr- 
hunderte ging  man  sogar  barbarischer  Weise  so  weit,  noch 
fast  gar  nicht  eiternde  Leistenbeulen  durch  einen  Kreuz- 
schnitt zu  zerviertheilen  und  dann  die  Lappen  mit  der  Schere 
abzutragen —  L  o  u  v  r  i  e  r  —  '-'Q.  Verschiedener  noch  sind 
die  Ansichten  über  die  Mittel,  deren  man  sich  zur  Eröff- 
nung der  Leistenbeulen  bedienen  soll  5  so  wurde  bald  die 
Eröffnung  durch  einen  kleinen  Lanzettstich,  bald  durch 
grössere  Trennung  der  Eiterdecke,  bald  durch  mehrere 
kleine  Stiche  —  V  i  v  a  e  f  0  y  —  ^'''0  angerathen,  bald  die 
Eröffnung  durch  die  Durchführung  eines  Eiterbandes,  bald 
durch  das  Aetzkali ,  die  Wienerpaste,  durch  einen  feinen 
glühenden  Eisendraht,  indem  man  durch  mehrere  gemach- 
te kleine  Oeffnungen  dem  Eiter  den  Austritt  gestattet  — 
Th.  Daim  e  ''>''«'?*3  angepriesen. 

So  sehr  verschieden  alle  diese  Vorschläge  lauten,  so 
muss  man  doch  eingestehen,  dass  keinem  ein  allgemeiner 
Vorzug,  mithin  keine  Allgemeinheit  gebühre  und  dass  fast 
jeder  dieser  Vorschläge,  durch  besondere  Anzeigen  bedingt. 


*)  Seite  176. 

**)  B  ehrend,  die  Syphilidologie  B.  S,  Seite  365. 

***)  Ebendaselbst  Seite  264. 

■     7  '' 
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besondere  Vortheile  mit  sich  führe,  wie  dies  aus  den  »wei- 
ter unten  anzuführenden  speziellen  Anzeigen  ersichtlich 

wird. 

Das  Verhalten  während  der  Behandlung  lokaler  For- 
men sei  so  eingerichtet,  dass  durch  selbes,  wo  möglich 
alle  krankmachenden  Einflüsse  vermieden  werden.  Es  sei 
mithin  der  Aufenthalt  der  Patienten  wo  möglich  im  war- 
men Zimmer  oder  nach  Verhältniss  der  Grösse  des  loka- 
len Uebels  ,  auch  im  Bette,  weil  es  wirklich  nicht  hin- 
reicht, in  prophylaktischer  Beziehung  Mos  die  mögliche 
Verkühlung  zu  meiden  5  sondern  auch,  und  was  besonders 
berücksichtiget  werden  muss,  jeder  möglichen  Reizung, 
die  mit  der  Verzögerung  der  Heilung,  auch  gewiss  die  Ge- 
fahr des  Ausbruches  der  Seuche  um  so  mehr  steigert,  vor- 
zubeugen eine  Hauptaufgabe  ist  5  diesem  gemäss  sei  auch 
die  Diät  eingerichtet,  die  besonders  bei  Berücksichtigung 
der  jedesmaligen  lokalen  Entzündung,  eine  mehr  oder  we- 
niger kühlende  und  sparsame  sein  muss.  Freilich  ist  es 
ganz  unnöthig  den  Kranken  hungern  zu  lassen,  wie  dies 
bei  der  antiphlogistischen  Methode  üblich  ist,  jedenfalls 
aber  wird  es  dem  Heilzwecke  förderlich  sein,  wenn  die 
Nahrung  wo  möglich  auf  Vegetabilien  reduzirt  wird,  und 
was  besonders  wichtig  ist,  wenn  nicht  nur  jedes  Ueber- 
bermass  vermieden,  sondern  im  Gegentheile  eine  beson- 
dere Mässigung,  besonders  aber  beim  Abendmale  befolgt 
wird,  da  hiedurch  den  nächtlichen,  bei  einiger  Bedeuten- 
heit  des  Lokalübels,  durch  den  unausweichbaren  Reiz  ge- 
wiss sehr  schädlicher  Erektionen ,  am  sichersten  vorge- 
beugt wird.  Aus  diesem  Grunde  müssen  auch  alle  Schäd- 
lichkeiten, die  nur  einigermassen  auf  das  Gefässsjstem 
erregend  einvv  irken  können  ,  streng  vermieden  werden , 
mithin  alle  geistigen  Getränke.  Es  versteht  sich  übrigens, 
dass  diese  Einschränkungen  der  Diät,  wenn  febrilische 
oder  anderartige  Komplikationen,  besonders  aber  erj^si- 
pelatöse  Erscheinungen  das  Lokalleiden  verschlimmern, 
eine  viel  grössere  Ausdehnung  erlangen  müssen. 

Die  allgemeine  Behandlung  hat  ferner,    bei  der  Kur 
lokaler  Formen ,  in  so  lange  nicht  besondere  Umstände 
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ein  Anderes  gebieten,  keine  andere  Aufgabe,  als  die,  sich 
exspektativ  zu  verhalten,  da  gewiss  in  den  allermeisten 
Fällen,  die  Heilung  auf  diese  Art  erzielt  wird.  Besonders 
zu  bemerken  aber  bleibt,  dass  vor  allem  Andern,  starke 
Purganzen  zu  meiden  sind,  denen  gewiss  nicht  selten  der 
Grund  des  rascheren  Ausbruches,  oder  wohl  gar  öfters, 
des  Zustandekommens  der  Seuche,  zugeschrieben  werden 
muss  —  Baumes  —  und  doch  war  und  ist  noch  die 
Darreichung  der  Purganzen  ein  so  beliebtes  Vorspiel  je- 
der Behandlung  der  Lokalübel,  entstanden  durch  die  ir- 
rige Idee,  der  Entgiftung  der  Säfte.  Ebenso  sind  fast 
durchschnittlich  alle  Merkurialkuren  zu  meiden,  da  alles 
bereits  früher  hierüber  Gesagte  auch  noch  dann  seine 
volle  Gültigkeit  hat,  wenn  man  nach  demRatheWal- 
lace's,  Schönlein^s  und  Anderer,  den  Merkur  auch 
nur  dann  anwenden  wollte,  wenn  sich  bereits  die  Schan- 
ker im  Rekonstructions-Stadio  befinden,  da  es  nie  ent- 
schuldigend sein  kann,  den  Merkur  blos  darum  zu  ge- 
ben, weil  er  dieses  Stadium  abkürzt,  —  Wallace  — 
umsomehr,  als  höchstens  nur  ein  Unterschied  von  weni- 
gen Tagen,  als  kein  Ersatz  für  ein  förmliches  Kranksein, 
betrachtet  werden  kann.  Allerdings  gibt  es  aber  Umstän- 
de, die  die  innere  Anwendung  der  Merkurialien  gebieten 
können,  aber  als  solche  können  nur  diejenigen  Kompli- 
kationen betrachtet  werden,  die,  wenn  sie  auch  für  sich 
allein  als  Hauptleiden  bestehen  würden,  den  Gebrauch 
derselben  erfordern  würden,  dass  hier,  mithin  von  einer 
förmlichen  methodischen  Kur  keine  Rede  sei,  versteht 
sich  von  selbst.  Ganz  besonders  aber  erfordern  die  Lei- 
stenbeulen diese  Vorsicht,  da  sie  fast  immer  durch  die 
Einwirkung  des  Metalls,  sich  übler  gestalten  und  da  sie, 
topisch  richtig  behandelt,  gewiss  am  schnellsten  und  si- 
chersten heilen,  insbesondere  aber  erleiden  diejenigen  Bu- 
bonen  den  meisten  Nachtheil  vom  Merkur,  die  mit  einem 
trägen  Verlaufe,  nur  partielle  Vereiterungen  der  Drüse  er- 
leiden, die  somit  oft,  bei  unvorsichtig  zerstörter,  oder  auf 
was  immer  für  eine   Art   entfernter   Eiterdecke,  zu  fast 
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schwammartigen  Wucherungen  der  Drüse,  oder  zu  aller- 
hand Senkungen  und  Hohlgängen  Anlass  geben. 

Eine  Ausnahme  von  dieser  Regel  macht  jedenfalls 
der  Umstand,  wenn  sich  zu  dem  lokalen  Uebel  bereits  un- 
zweideutige Spuren  der  Lues  gesellt  haben,  wo  dann  die 
später  abzuhandelnde  Behandlung  der  Lues  eintritt,  wobei 
jedoch  auch  zu  bemerken  ist  und  was  insbesondere  nur  von 
den  Bubonen  gilt,  dass  ihre  Geschwürsform,  falls  sie 
durch  fistulöse  und  andere  Entartungen  zur  Heilung  nicht 
günstig  wäre,  durch  operative  Hülfe  früher  zur  möglichst 
einfachen  Form  zurückgeführt  werde  5  denn  von  der  Nicht- 
achtung dieses  Grundsatzes,  wird  wohl  schon  fast  Jeder 
Gelegenheit  gehabt  haben,  die  schlimmsten  Folgen  enste- 
hen  zu  sehen. 

IBeisondere   Stegein  für  die  MehaudUmg 
der  8eliaiikei% 

Die  Behandlung  der  Schanker  unterliegt  nach  der 
Zeit  ihrer  Existenz  und  nach  besonderen  Formverschie- 
denheiten ,  einigen  Modificationen ,  die  nicht  übersehen 
Averden  dürfen,  soll  die  Genesung  eine  baldige  und  wo 
möglich  dauerhafte  sein. 

Nach  der  Zeit  des  Bestehens  der  Schanker  muss  als 
Norm  gelten,  dass  bei  allen  ohne  Unterschied,  die  ersten 
Tage  ihres  Bestehens,  die  abortive  Methode  in  Anwen- 
JiTng  gebrachT~\verde.  Ist  die  Zeit  hiezu,  d.  h.,  sind  die 
ersten  vier  bis  fünf  Tage  verstrichen  5  so  muss  die  Be- 
handlung darnach  eingerichtet  sein,  dass  die  Form  des 
Geschwüres,  wo  möglich  schnell  verbessert,  eine  reichli- 
che gute  Eiterung  und  hiedurch  eine  schnelle  Granula- 
tion und  Vernarbung  bezweckt  werde. 

Da  die  Schanker  zur  Zeit  ihres  Entstehens ,  mithin 
zur  Zeit  der  indizirten  abortiven  Methode,  fast  gar  keine 
Formverschiedenheiten  zeigen,  sondern  diese  sich  erst  bei 
ihrem  längern  Bestände  entwickeln  5  so  ist  es  ersichtlich, 
dass  auch  die  abortive  Behandlung  nur  eine  kaum  je  mo- 
difizirte  sein  könne,  während  die,  mit  dem  längern  Be- 
stände   der  Schanker  sich  entwickelnden  Formverschie- 
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denheiten,  auch  grössere  Abweichungen  in  der  Behfind- 
lung  erheischen. 

Das  zweckmässigste  Mittel  daher  zur  Exstinktiqn 
des  Übels  im  Keime,  wie  schon  oben  auseinandergesetzt 
wurde,  ist  das  Salpetersäure  Silber,  das  man  vor  der 
Anwendung  zuspitzt,  um  so  die  ganze  geschwürige  Flä- 
che, oder  bei  noch  nicht  geplatzten  Bläschen,  nach  Ent- 
fernung der  zum  Bläschen  erhobenen  Oberhaut,  die  nun 
AYunde  Stelle,  mit  Nachdruck  wo  möglich  tief  zerstört,  wo- 
bei nicht  zu  befürchten  ist,  dass  zu  viel  zerstört  werden 
könne,  da  durch  die,  durch  das  Aetzmittel  bewirkte  De- 
cke, der  Einwirkung  desselben  Schranken  gesetzt  werden. 
Die  Vorsicht  fordert  es  auch ,  dass  alle,  nach  einem  — 
wahrscheinlich  ■ —  unreinen  Beischlafe  entdeckten  Risse 
oder  Exkoriationen  an  den  Geschlechtstheilen,  auf  diese 
Art  kauterisirt  werden,  da  die  Aetzung  an  und  für  sich 
nur  mit  geringen  Schmerzen  verbunden  ist  und  überdiess 
in  einigen  Tagen,  bei  halbwegs  ruhigem  Verhalten,  voll- 
kommene Heilung  zur  Folge  hat,  und  andererseits  hiedurch 
der  möglichen  Ausbildung  eines  Schankers,  entschieden 
vorgebeugt  wird,  dessen  Entstehen  beim  Gebrauche  der 
vemis  viilgivaga^  um  so  wahrscheinlicher  ist,  als  die  Ein- 
impfung des  Kontagiums  gerade  auf  wunde  Stellen,  am 
all  ersieh  ersten  erfolgreich  ist. 

Nach  beendeter  Kauterisation  muss  der  allenfalls 
noch  flüssige,  auf  der  geätzten  Stelle  befindliche  Aetz- 
stoif,  durch  trockene  Charpie  aufgesogen,  und  dann 
das  Glied  in  ganz  Täuem  Wasser  öfter  gebadet  wer- 
den ;  bei  Weibern  dagegen  wendet  man  laue  Sitzbäder  an, 
oder  wo  dies  nicht  thunlich  ist,  wenigstens  laue  Fomen- 
tationen,  da  hierdurch  einer  möglichen  zu  heftigen  Reak- 
tion, vorgebeugt,  und  zugleich  durch  die  schnellere  Ab- 
stossung  des  Brandschorfes,  die  schnellere  Heilung  er- 
zielt wird.  Diese  Fomentationen  oder  Bäder  sind  auch 
darum  von  Wichtigkeit,  weil  sie,  indem  sie  die  Reaction 
mindern,  auch  der  möglichen  Entstehung  sympathischer 
Leistenanschwellungeu  vorbeugen. 
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Da  nach  Abstossiing-  des  Brandschorfes  fast  immer 
alles  üble  Aussehen  verschwindet  und  bei  profuser  gu- 
ter Eiterung  die  Granulation  schon  oft  in  den  ersten  Ta- 
gen beobachtet  wird  5  so  ist  wohl  auch  keine  andere  Nach- 
behandlung nöthig,  als  der  Verband  mit  lauem  Wasser  bei 
gehöriger  Beobachtung  eines  massig  strengen  Regimens. 
Aeusserst  selten  wird  daher  auch  eine  abermalige  An- 
wendung  des  salpetersauren  Silbers  angezeigt  sein,  aus- 
ser in  dem  Falle,  wo  eine  zu  üppige  Granulation  die 
Heilung  verzögert.  Wäre  die  Reaktion  zu  heftig  und  j^ie 
Eiterung  zu  profus,  ^cT  reicht  bei  ruhigem  Verhalten  und 
öfterem  Baden  der  Geschlechtstheile  in  lauem  Wässer, 
der JVerhaMjpit  KäTEwässer,  dem  man  bei  vermehrter 
Einpfindlichkeit  etNvas^^P^üm  oder  Bilsenkrautextrakt  zu- 
setzen  kann,  vollkommen  hin,  um  die  baldige  Heilung  zu 
bezwecken. 

Der  Ausübung  der  abortiven  Methode,  steht  wohl 
selten  eine  Gegenanzeige  als  Hinderniss  entgegen,  denn 
selten  sind  die  Schanker  zur  Zeit  ihres  Entstehens  derart 
complizirt,  dass  diese  als  eine  Gegenanzeige  gelten  könn- 
ten 5  denn  die  übelsten  örtlichen  Komplikationen,  die  Phi- 
mosen oder  Paraphimosen,  die  derselben  Ursache  ihr  Ent- 
stehen verdanken,  haben  wohl  zur  Zeit  der  angezeigten 
abortiven  Methode,  noch  keine  solche  Bedeutung  er- 
langt, dass  von  ihnen  viel  zu  fürchten  wäre. 

Bei  bereits  älteren ,  aber  noch  im  Verschwärungs- 
stadio  begriffenen  S chankern,  erleidet  die  Behandlung,  je 
nachdem  er  ein  einfacher  nicht  verhärteter,  ein  verhärte- 
ter —  Hunte  r'scher  —  oder  ein  erethischer  und  respek- 
tive phagedänischer,  oder  brandiger  ist,  einige  Verschie- 
denheiten. Ebenso  einflussreich  auf  die  Behandlung  ist 
auch  der  höhere  oder  niedere  Entzündungsgrad. 

Als  allgemeine  Regel  muss  daher  gelten  ,  dass,  wo 
immer  bei  Schankern,  ein  zu  heftiger  Entzündungsgrad 
vorhanden  ist,  dieser  früher  bekämpft  werde ,  was  nach 
Umständen  oft  durch  ein  ruhiges  Verhalten  im  Bette, 
durch  laue  oder  kalte  Fomente,  oder  auch  durch  lokale 
oder  all.gemeine  Blutentleerungen  und  durch    leichte  in- 
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nere  iVntiphlogistika,  die.fedoch  nie  heftig  auf  den  Darm- 
kanal wirken  dürfen,  erzielt  werden  kann.  Uebrigens  ist 
zu  berücksichtigen,  dass  gewiss  nur  sehr  selten,  eine 
strengere  Antiphlogosis  erfordert  werde,  wenn  nicht  den 
Schanker  komplizirende  heftige  Phimosen  oder  Paraphi- 
mosen,  diess  erheischen,  am  seltensten  dürfte  daher  bei 
Frauen  eine  Anzeige  hiezu  gegeben  sein. 

Bei  der  Behandlung  der  einfachen  nicht  verhärteten 
Sclmnker,  spielt  wieder  das  salpetersaure  Silber  die 
Hauptrolle,  und  zwar,  als  Formverbesserndes  und  umstim- 
mendes Mittel.  Da  hier  jedoch  an  eine  vollkommene  Exstink- 
tion  nicht  mehr  gedacht  werden  kann  5  so  ist  es  auch  nicht 
nöthig  selbes  so  energisch  anzuwenden  und  es  wird  hinrei- 
chend sein,  nebst  einer  leichteren  Aetzung  der  ganzen 
Geschwürsfläche,  vorzüglich  nur  diejenigen  Theile  stark 
zu  zerstören,  die  durch  ihre  Hervorragung  oder  sonst  un- 
günstige Form,  der  Heilung  hinderlich  sind  5  mithin  vor- 
zugsweise die  stark  zernagten  und  untergrabenen  Ränder, 
wobei  zu  bemerken  sehr  wichtig  ist,  dass  nach  der 
Aetzung  die  topischen  lauen  Bäder  um  so  nöthiger  sind, 
als  durch  die  allenfalls  eintretende  heftige  Reaktion  ,  bei 
Vermeidung  dieser  Massregel ,  die  Furcht  des  Entste- 
hens einer  sympathischen  Leistendrüsenanschwellung  um 
so  gegründeter  ist,  die  dann  bei  dem  Fortbestande  des 
Schankers  ,  um  so  geAvisser  zur  Aufsaugung  und  zur 
Ueberpflanzung  des  syphilitischen  Elementes  dienen  und 
daher  in  der  Folge  in  einen  wahren  syphilitischen  Bubo 
übergehen  würde. 

Bei  Schankern  am  Bändchen,  wenn  selbes  schon 
stark  angegriffen  und  durch  Durchlöcherung  bereits  von 
der  Eichel  getrennt  ist,  wird  es  zur  schnellern  Heilung 
sehr  förderlich  sein,  dasselbe  an  seinen  noch  anhängen- 
den Punkten,  mit  der  Scheere  abzutragen  und  dann  erst 
die  Aetzung  vorzunehmen  5  sollte  jedoch  das  Bändchen 
noch  nicht  stark  angegriffen  sein,  so  darf  man  mit  der 
'*.<itzung  ja  nicht  zögern,  denn  man  kann  es  oft  noch 
dann  auf  diese  Art  erhalten,  wenn  es  schon  fast  faden- 
dünn ist. 
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Nicht  immer  dürfte  aber  die  einmalige  Anwendung 
des  Höllensteines  hinreichen  zur  Formverbesserimg  und 
Umstimmung  des  Schankers,  besonders  aber  dann  ,  wenn 
er  bei  bereits  grössern  Schankernj  wegen  Furcht  einer 
allzugrossen  Reaktion,  nicht  energisch  genug  angewendet 
werden  konnte,  wie  auch  in  dem  Falle,  wenn  das  bereits 
gut  geartete  Geschwür,  wieder  die  Neigung  zeigen  soll- 
te, den  frühern  Charakter  annehmen  zu  wollen»  Manch- 
mal ereignet  sich  auch  der  Fall,  dass  nach  einer  Aetzung 
ein  Theil  des  Geschwüres  in  voller  Besserung  begriffen 
ist,  während  ein  anderer,  in  der  frühern  Verschwärung 
verharrt,  dann  wird  es  nöthig  sein,  nur  den  noch  übel 
aussehenden  Theil  des  Geschwüres,  wiederholt  zu  ätzen. 

So  schätzbar  übrigens  der  Höllenstein  als  Aetzmit- 
tel  ist,  so  ist  doch  nicht  zu  übersehen,  dass  ein  Miss- 
brauch desselben  verschlimmernd  ,  auf  den  Verlauf  des 
Geschwüres  einwirken  könne,  was  an  der  zunehmenden 
Entzüudung  ,  der  grösseren  Empfindlichkeit  und  an  der 
Neigung  zum  Bluten  zu  erkennen  ist,  was  von  seiner 
fernem  Anwendung  abzustehen,  dringend  ermahnt. 

Zur  Vollendung  der  Heilung  einfacher  Schanker, 
wenn  sie  bereits  auf  die  oben  beschriebene  Weise,  dem 
Rekonstruktionsstadio  zugeführt  sind,  reicht  meistentheils 
ein  Verband  mit  lauem  Wasser,  oder  auch  nach  Umständen 
mit  trockener  Charpie  hin.  Riccord  räth  zum  Verbände 
den  aromatischen  Wein  ''Q,  der  allerding;^  recht  gut  sein 
mag,  aber  die  Heilung  wird  in  den  meisten  Fällen,  ge- 
wiss auch  eben  so  schnell,  durch  den  einfachen  Verband 
erzweckt.  Sollte  sich  eine  zu  profuse  Eiterung,  mit  ver- 
mehrter Empfindlichkeit  einstellen,  so  reicht  ein  Foment 
mit  Kalkwasser,  oder  auch  mit  einem  aromatischen,    mit 


0  Die  Vorschrift  zur  Bereitung  des   aromatischen   Weines  ist 
nach  der  französischen  Pharmakopoe  folgende: 
Rp.  Specier.  aromat.  ^  IV 
Vini  rubri  S  ij. 
Aquae  vulner.  vinos.  o  ij 
Man  lässt  die  Spec,  aromat.  acht  Tage  lang  in  dem  Weine  ma- 
ceriren,  seiht  durch,  filtrirt  und  fügt  die  aqua  vuhier.  vin.  hinzu. 
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irgend  einem  narkotischen  Mittel  versetzten  Thee  hin? 
diesen  Uebelstand  bald  zu  beseitigen,  Chamillenthee  mit 
Opium  oder  Bilsenkraut -Extract  erwiess  mir  stets  vor- 
treffliche Dienste. 

Sollte  bei  sonst  guter  Beschaffenheit  des  Geschwüres 
die  Heilung  wegen  zu  träger  Entzündung  nicht  recht  von 
Statten  gehen-,  so  wird  ein  etwas  reizender  Verband,  vor- 
treffliche Wirkung  leisten.  Besonders  eignet  sich  dann 
eine  leichte  Sublimatlösung,  entweder  in  destilirtem,  oder 
in  Kalkwasser,  und  mit  dem  Zusätze  der  Opiumtinktur, 
zum  Verband.  Der  Zusatz  von  Opium  ist  darum  wichtig, 
weil  es  die  besondere  Eigenschaft  besitzt,  die  zu  profuse 
Eiterung  nicht  nur  zu  vermindern,  oder  auch  eine  zu  trä- 
ge zu  bethätigen,  sondern  selbe  auch  qualitativ  zu  ver- 
bessern. 

Obwohl  uns  bei  der  Behandlung  der  verhärteten  Schan- 
ker dieselben  Prinzipien  zu  leiten  haben  ,  wie  bei  der  Be- 
handlung einfacher,  nicht  verhärteter  5  so  darf  nicht  aus- 
ser Acht  gelassen  werden,  dass  unser  Handeln  darnach 
eingerichtet  sein  müsse,  dass  auch  wo  möglich  alle  Härte 
zum  Schmelzen  gebracht  werde. 

Die  Behandlung  verhärteter  Schanker  war  vonjeher 
ein  Indikans  zur  Merkurialbehandlung  5  so  zwar,  dass 
selbst  Ri  c  0  r  d  die  Anwendung  des  Merkurs  bis  zum  völli- 
gen Schmelzen  der  Härte  anrathet  5  aber  ich  habe  mich 
überzeugt  und  dessgleichen  gewiss  alle  Praktiker,  dass  dies 
oft  eine  vergebliche  Mühe  sei,  ja  ich  habe  mir  in  einem 
Falle,  wo  wegen  starken  Verschwärungen  der  weichen 
Gaumentheile ,  die  zu  ihrer  Rettung  einen  heftigen  Ein- 
griff dringend  erforderten,  bei  gleichzeitigen  Bestand  eines 
ächten  Hunt  ersehen  Schankers,  die  L  0  u  vri  e  r'sche 
Schmierkur  angewendet  wurde,  die  volle  Ueberzeugung 
verschafft,  dass  selbst  durch  dieses  heroische  Mittel,  der 
erwünschte  Zweck  nicht  immer  erreicht  werde.  Ich  habe 
daher  in  der  Folge,  auch  bei  dieser  Form  dem  Merkur 
entsagt,  und  durch  Erzielung  einer  profusen  Eiterung  zum 
Ziele  zugelangen  getrachtet. 

Unter  Allen  hat  sich  mir  das  Aetzkali  noch  am  zweck- 
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massigsten  erwieserij  dessen  Anwendung  als  A-etzinittel 
wiederholt  geschehen  miiss,  wonach  jedoch  die  möglichst 
genaue  Absorption  des  zerflossenen  Aetzkalis  mit  trocke- 
ner Charpie,  nicht  ausser  Acht  gelassen  werden  darf,  da 
es  sonst  gewisser  als  das  salpetersaure  Silber  Exkoriatio- 
nen  der  gesunden  Umgegend,  ja  selbst  bedeutendere  Ver- 
schwärungen  verursachen  kann  5  das  Geschwür  bekömmt 
nicht  so  rasch,  wie  nach  der  Anwendung  des  Höllenstei- 
nes, ein  rein  eiterndes  konsistentes  Aussehen,  dafür  w4rd 
aber  die  Eiterung  viel  profuser  beobachtet  werden. 

Die  topischen  Bäder  mit  lauem  Wasser  oder  emol- 
lirenden  Dekokten,  sind  hier  noch  wichtiger  wie  bei  ein- 
fachen Schankern,  aber  noch  förderlicher  ist  es,  wenn  sie 
mit  der  Anwendung  erweichender  Breiumschläge  abwech- 
seln, da  hiedurch  nicht  nur  die  Eiterung  befördert,  sondern 
auch  die  Schmelzung  der  Härte  eher  erzielt  wird.  Freilich 
muss  mit  dieser  Methode  lange  fortgesetzt  werden,  will  man 
das  gewainschte  Resultat  erlangen,  aber  so  viel  kann  ich 
versichern,  dass  mir  selbst  die  örtliche  Anwendung  der  Mer- 
kurialsalbe,  oder  der  Jodpräparate,  nicht  so  viel  leistete, 
und  dass  es  manchmal  ganz  unmöglich  sei,  die  gänzliche 
Schmelzung  erzwingen  zu  wollen,  die  doch  oft  unbescha- 
det der  Gesundheit,  von  der  Natur  allein,  mit  der  Zeit  zu 
Stande  gebracht  wird. 

Als  gewöhnliches  Verbandmittel  leistete  mir  oft  ei- 
neverdünnte nicht  ätzende  Kalilösung,  wie  auch  das  Jod- 
kali, mit  einem  geringen  Zusatz  von  reinem  Jod ,  recht 
gute  Dienste. 

Oefter  noch  als  nach  der  Anwendung  des  Höllenstei- 
nes, tritt  bei  dieser  Behandlung  eine  erhöhte  Empfindlich- 
keit der  Geschwüre  ein,  die  dann  die  bereits  erwähnten 
Mittel  zu  ihrer  Bekämpfung  erheischt  5  obwohl  es  nicht 
zu  übersehen  ist,  dass  eine  massig  erhöhte  Empfindlich- 
keit, als  eine  unmittelbare  Folge  der  Behandlung  nicht  viel 
zu  bedeuten  habe,  da  sie  durch  das  Opium  oder  Bilsen- 
krautextrakt leicht  im  Zaum  zu  halten  ist. 

Mehr  Schwierigkeiten  in  der  Behandlung  ist  die  ere- 
thische Varietät,  in  ihren  verschiedenen   Höhegraden,  als 
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rein  erethisclies  als  phagedänisches  oder  als  brandiges  Ge- 
schwür, uuterworlen,  Die  Hauptaufgabe  ist  hier  das  ursäch- 
liche Moment  aufzusuchen  und  unschädlich  zu  machen,  was 
wohl  oft  leicht  erreicht  werden  kann,  wenn  dasselbe  ein  äus- 
serliches  ist,  sind  dagegen  die  Ursachen  dieser  Formanoma- 
lien in  allgemeinen  krankhaften  Zuständen  enthalten,  so 
müssen  diese  wo  möglich  schnell  bekämpft  werden  und 
selbst  dann,  Avenn  das  Allgemeinbefinden  noch  nicht  getrübt 
ist,  die  Ursache  dieser  Formanomalie  mithin  eine  äussedi- 
che  war,  wird  es  besonders  erfolgreich  sein,  durch  leichte 
Ekkoprotika,  oder  selbst  durch  stärker  antiphlogistisch 
wirkendeMittelsalze,  bei  sehr  sparsamer  Diät,  die  Besse- 
rung zu  erleichtern  und  zu  beschleunigen,  Wohl  zu  berück- 
sichtigen ist  auch  das  Verhalten  der  allgemeinen  Sensibili- 
tät, deren  krankhafte  Aufregung,  oft  zur  Anwendung  narko- 
tischer Mittel,  oder  auch  anderer  Nerv  ina  nöthigen  kann. 
Sollte  sich  übrigens,  mit  der  brandigen  Zerstörung  im  Ein- 
klänge, ein  putrides  Fieber  ausbilden  5  so  wird  die  innere 
Anwendung  der  Antiseptika,  dem  verschiedenen  Grade  des 
Fiebers  angemessen,  unerlässlich. 

Bei  der  örtlichen  Behandlung  müssen  nicht  nur  alle 
Kaustika,  sondern  auch  alle  reizend  einwirkenden  Stoffe 
vermieden,  und  blos  solche  Mittel  angewendet  werden,  die 
nebst  der  Entzündung  auch  die  erhöhte  Nervenreizbarkeit 
zu  massigen  im  Stande  sind,  mithin  laue  Fomentationen 
und  Verbände  mit  aromatischen,  narkotischen  und  schlei- 
migen Substanzen  und  unter  gebietenden  Umständen  auch 
mehr  oder  weniger  ausgiebige  örtliche  Blutentleerungen. 

Steigert  sich  diese  erethische  Formvarietät  zurPha- 
gedäna,  so  rathen  Einige  zur  energischen  Anwendung  der 
Kaustika  zu  greifen,  um  dem  Umsichgreifen  des  Uebels 
Einhalt  zu  thun,  und  sollte  dieses  dennoch  nicht  erfolgen, 
so  wendet  Rico  rd  '"^3  f^i^  Pasta  viennensis  an,  die  nebst 
Zerstörung  der  geschwürigen  Fläche,  auch  dem  ferneren 
Umsichgreifen  Grenzen  setzt.  Fbenso  empfiehlt  er  auch  bei 
geringerem  Grade  der  Phagedäna,  das  Einstreuen  des  Kan- 


0  Seite  388  des  schon  obenbenannten  Werkes. 
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Iharidenpulvers  alle  3  oder  4  Tage,  bis  zum  ersten  Er- 
scheinen der  Granulation.  Obwohl  übrigens  bei  bedenk- 
lichen Formen  diese  Vorschläge  nicht  ausser  Acht  zulas- 
sen sind,  so  habe  ich  mich  doch  hinlänglich  überzeugt, 
dass  man  in  den  meisten  Fällen,  mit  der  eben  angeführ- 
ten einfachen  Behandlungsweise,  ausreiche. 

Bei  wirklich  eingetretenem  Brande,  leisten  Fomente 
aus  einem  saturirten  China-D ekokte,  je  nach  den  Umstän- 
den mit  oder  ohne  Kampfer,  treffliche  Dienste  und  über- 
haupt sind  hier  alle  Indikationen  derart  zu  erfüllen  wie  sie 
jede  andere  brandige  Zerstörung,  ohne  Rücksicht  ihres 
Ursprunges  erheischt. 

Die  Behandlung  säramtlicher  Schanker,  wenn  sie 
sich  bereits  im  Rekonstrucktionsstadio  befinden,  ist  dieselbe 
wie  sie  bereits  bei  den  einfachen  Schankern  angegeben  ist. 

Die  Behandlung  verlarvter  Schanker,  ist  auch  man- 
chen Schwierigkeiten  unterworfen,  die  durch  die  häufige 
Komplikation  mit  akuten  Gonorrhoen,  besonders  beim  Man- 
ne, noch  vielfältig  erschwert  werden  kann.  Hier  kommt  es 
vorerst  hauptsächlich  darauf  an,  entzündliche  Komplikatio- 
nen so  schnell  als  möglich,  durch  passende  Antiphlogistika 
zu  beseitigen,  die  erhöhte  Sensibilität  durch  laue  Bäder,  und 
nöthigen  Falls  durch  Narkotika  zu  zähmen  und  dann,  wenn  es 
die  bereits  verminderte  Reizbarkeit  gestattet,  durch  vor- 
läufige Einspritzungen  mit  schleimigen  und  narkotischen 
Dekokten,  die  Theile  zu  den  nöthigen  heftigeren  Eingriffen, 
vorzubereiten.  Ist  dieses  erzweckt,  so  leistet  eine  Ein- 
spritzung von  einer  leichten  Auflösung  des  salpetersauern 
Silbers,  die  man  nach  und  nach  verstärcken  kann ,  oft 
die  besten  Dienste.  Ricor  d  räth  auch  hier  die  Kauteri- 
sation ,  die  allerdings  bei  tief  in  der  Scheide,  am  Mut- 
termunde, oder  im  Innern  des  Muttermundes  sitzenden 
Schankern,  mit  Beihilfe  des  Mutterspiegels  ausgeführt 
werden  kann ,  bei  Schankern  hingegen  die  tief  in  der 
Harnröhre  sitzen,  unterliegt  diess  wohl  manchen  Schwie- 
rigkeiten, obwohl  die  Furcht,  dass  durch  die  direckte  Ein- 
führung des  salpetersauren  Silbers,  in  der  Harnröhre  auch 
gesunde  Flautpartien   zerstört   werden  ,  ungegründet  ist. 
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<la  durch  das  alsogleiche  Gerinnen  des  im  Schleime  ent- 
haltenen Eiweissstoffes  —  für  nur  kurze  Berührung —  ei- 
ne ziemlich  gute  Schutzdecke  gebildet  wird.  Uicord  be- 
dient sich  zu  diesem  Zwecke  des,  von  Professor  L  a  1 1  e- 
m  a  n  d  in  Montpellier  erfundenen  Steinhalters.  Für  die 
Nachbehandlung  ist  besonders  wichtig,  durch  eingeführte 
Charpiedochte,  die  wunden  Stellen  von  der  gegenseitigen 
Berührung  zu  schützen,  wenn  dieses  nämlich  die  Reiz- 
empfänglichkeit gestattet,  da  hierdurch  nicht  nur  die  Heilung 
beträchtlich  erleichtert ,  sondern  auch  Verengerungen  des 
Lumens  der  Harnröhre  möglichst  vorgebeugt  wird.  Bei 
dem  weiblichen  Geschlechte  unterliegt  dieses  Heilerfor- 
derniss  keinen  Schwierigkeiten. 

Von  besonderer  Wichtigkeit  ist,  Falls  die  larvirten 
Schanker  mit  Blennorrhoe  komplizirt  sind  die  Vermei- 
dung aller  reizenden  und  balsamischen  Heilmittel,  da  durch 
deren  bestimmenden  Einfluss  auf  die  Harnröhre  ,  das  Ue- 
bel  nothwendig  verschlimmert  werden  müsste. 

Ueberllüssig  ist  es  für  die  Behandlung  örtlicher  Kon- 
dylomen besondere  Regeln  noch  anzuführen,  da  sie  sich  aus 
dem  bereits  Mifgetheilten  ergeben. 

^esouclere  Regeln    für  die   Hehaiiclliiii^ 
der  lieisteulieiileu. 

In  so  lange  sich  die  Leistenbeulen  im  Entzündungs- 
und beginnenden  Vereiterungszeitraume  befinden,  hat  die 
Therapie  keine  andern  Anzeigen  zu  erfüllen,  als  die  Mäs- 
sigung  einer  allenfalls  zu  heftigen  Entzündung  und  Be- 
förderung ihrer  Tendenz,  entweder  zur  Eiterung  oder  zur 
Zertheilung,  was  bereits  schon  früher  erörtert  wurde.  Bei 
Bubonen  jedoch,  die  mit  erysipelatösem  Entzündungscha- 
rackter  verlaufen,  und  die  die  meiste  Neigung  haben  bran- 
dig zu  werden,  erleidet  die  Therapie  einige  Modificatio- 
nen.  Allerdings  bleibt  auch  hier  unser  Augenmerk  vorerst 
dahin  gerichtet,  die  zu  heftige  Entzündung,  durch  örtliche 
Blutentziehungen  zu  massigen,  wobei  jedoch  zu  berück- 
sichtigen ist,  dass  die  Blutegel  in  einer  ziemlichen  Ent- 
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fernung  gesetzt  werden,  da  bei  dieser  Art  der  Leistenbeu- 
len, das  die  Drüse  umgebende  Zellgewebe,  gewöhnlich 
im  weiten  Umfange  entzündet  ist  und  überhaupt  eine 
grosse  Neigung  zur  Weiterverbreitung  der  Entzündung 
auf  das  Unterhautzellgewebe  vorhanden  ist ,  die  durch 
den  Reiz  der  Blutegel  noch  vermehrt  werden  kann  und  die, 
bei  der  besondern  Neigung  in  profuse  Eiterung  oder  Brand 
überzugehen,  oft  bedeutende  Zerstörungen  zur  Folge  ha- 
ben kann.  Da  ferner  diese  Form  der  Leistenbeulen  oft 
mit  grosser  Schmerzhaftigkeit  verlauft,  so  müssen  die 
durch  ihre  Schwere,  den  Schmerz  nur  vermehrenden  Ka- 
taplasmen,  vermieden  und  statt  ihrer  blosse  Fomentationen 
mit  einem  aromatischen  warmen  Thee,  dem  man  nach  Um- 
ständen den,  in  diesen  Fällen  oft  so  trefflich  wirkenden 
Bleiessig ,  beimischen  kann  angewendet  werden.  Auch 
wird  es  oft  wohlthuend  sein,  diese  Fomente  mehr  lau  zu 
machen  ,  was  oft  dieSchmerzhaftigkeit  sehr  lindert  Dass 
jedoch  nebst  der  topischen  Behandlung  auch  durch  innere 
Mittel  zu  Avirken  sei,  ja  von  ihnen  allein  grösstentheils 
nur  der  günstige  Erfolg  zu  erwarten  steht,  ist  um  so  er- 
sichtlicher als  gerade  diese  Formvarietät,  häufiger  als  der 
erethische  Schanker ,  ja  man  kann  sagen  fast  immer  nur 
von  allgemeinen  krankhaften  Zuständen  abhängt.  Es  muss 
daher  unser  Verfahren  bald  antigastrisch  oder  antibiliös, 
antiseptisch,  antierethisch  u.  s.  w.  sein 

Da  bei  rein  entzündlichen  Leistenbeulen,  die  Eite- 
rung und  Schmelzung  aller  Härte  ziemlich  rasch  und  gleich- 
massig  erfolgt  5  so  mag  es  hier  als  Regel  gelten,  dass  die 
volle  Reife  abzuwarten  sei,  da  hiedurch  die  gänzliche  Ver- 
heilung  um  so  rascher  erfolgt  5  selten  mag  es  jedoch  ge- 
rathen  sein,  die  Selbstentleerung  des  Eiters  abzuwarten, 
ausser  bei  Bubonen  ganz  geringen  Umfanges,  da  hiedurch 
die  sehr  verdünnte  Eiterdecke,  nur  sehr  langsam  oder  oft 
gar  nicht  mehr  zu  der  zur  Heilung  nöthigen  Vitalität  wie- 
der gelangt. 

Die  Entleerung  des  Eiters  wird  hier  durch  einen  Lan- 
zettenstich am  zweckmässigsten  sein,  tn  Fällen  jedoch,  wo 
bei  grosser  Eiterhöle  die   Eiterdecke   bereits  derart  ver- 
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dünnt  ist,  dass  ihre  Anheiliing  nicht  mehr  erwartet  wer- 
den kann,  wird  die  Entfernung  derselbem  um  so  wün- 
schenswerther,  als  dadurch  möglichen  Sinuositäten  vor- 
gebeugt wird,  jedenfalls  aber  die  Heilung  schneller  er- 
folgt, als  wenn  die  träge  Eiterdecke  zurückgeblieben  wäre. 
Am  besten  eignet  sich  zu  diesem  Zwecke  das  Aetzkali, 
das  man  mit  einem  gefensterten  Pflaster  applizirt,  oder 
auch  die  Wienerpaste  5  jedenfalls  ist  aber  das  Durchwet- 
zen der  Beule  mit  einem  zugespitzten  Stück  Aetzkali, 
wie  dieses  früher  gebräuchlich  war,  wegen  zu  grosser 
Schmerzhaftigkeit,  das  auch  keinen  besondern  Vortheil 
bietet ,  ganz  verwerflich.  Ist  dagegen  noch  einige  Wahr- 
scheinlichkeit vorhanden,  dass  die  Eiterdecke  erhalten 
werden  könne,  so  ist  das  Verfahren  V  i  vaefoj^'s  oder 
D  a  i  m  e's,  oft  von  ausgezeichnetem  Werthe  und  wo  nur 
möglich  der  Eröfl'nung  mit  dem  Aetzkali  vorzuziehen  ,  da 
hiedurch  meistens  hässliche  Narbenbildungen  vermieden 
werden,  und  da  bei  nur  nach  und  nach  gestattetem  Aus- 
tritte des  Eiters  der  ausgedehnten  trägen  Eiterdecke  hin- 
länglich Zeit  zur  Erlangung  ihrer  frühern  Kontraktilität, 
gelassen  ist.  Sehr  zu  empfehlen  ist  in  diesen  Fällen  auch 
Wa  1 1  a  c  e's  '"Q  Verfahren,  die  stark  verdünnte  Eiterdecke, 
vor  der  Eröffnung  der  Eiterhöle,  bis  auf  einen  Zoll  über 
ihren  Umfang  hinaus,  nach  vorgängiger  Befeuchtung  mit 
lauem  Wasser,  derart  mit  Höllenstein  zu  betupfen ,  bis 
sie  eine  bläuliche  Farbe  erhält,  wo  dann  am  folgenden 
Tage  die  Oberhaut  schon  abgestossen  erscheint,  und  die 
ganze  geätzte  Fläche  in  eitriger  Ausschwitzung  begriffen 
und  schon  viel  derber  anzufühlen  ist.  Nun  wird  an  der 
Stelle,  wo  die  Eiterdecke  am  dünnsten  ist ,  durch  einen 
Lanzettstich ,  dem  angesammelten  Eiter  der  Ausgang  ge- 
stattet, wobei  jedoch  eben  so  wie  nach  Vivaef  oy's  und 
Daime's  Verfahren  zu  bemerken  ist,  dass  der  Eiter  nicht 
zu  rasch  durch  angewandte  Kompression  entleert,  sondern 
ihm  ein  nur  langsamer  Abfluss  gestattet  werde,  was  wohl 
durch  die  Kontraktion  der  Eiterdecken  allein,  meistens  be- 


0  Seite  336  seines  Werkes. 
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wirkt  wird.  Zugleich  rathet  W  a  1  a  c  e ,  wenn  die  kau- 
terisirten  Stellen  abgetrocknet  sind  ,  dasselbe  Verfahren 
zu  wiederholen,  was  zur  Belebung  der  Eiterdecke  oft 
sehr  nothwendig  und  sehr  nützlich  ist. 

Die  Nachbehandlung  einfacher  Bubonen  soll  beson- 
ders dahin  gerichtet  sein,  so  schnell  als  möglich  die 
vollkommene  Heilung  zu  bethätigen ,  was  am  sichersten 
durch  Befolgung  der  allgemeinen  Grundsätze  der  Chi- 
rurgie erlangt  ward,  die  uns  lehren,  bei  allenfalls  noch 
bestehender  Härte  der  Umgegend ,  und  zur  Beförderung 
der  Eiterung,  die  erweichenden  Breiumschläge  in  solange 
fortzusetzen,  bis  alle  Härte  geschmolzen  ist,  und  die  be- 
ginnende und  fortschreitende  Heilung  durch  das  Kleiner- 
werden der  Eiterhöhle  und  durch  die  lebhafte  Granula- 
tion sich  kund  gibt.  Bei  bloss  mit  der  Lanzette  durch 
einen  oder  mehrere  Stiche,  oder  auch  nach  Daime's 
Verfahren,  mit  dem  glühenden  Drahte  eröffneten  Leisten- 
beulen, ist  ein  einfacher  Verband  mit  trockener,  oder 
noch  besser,  mit  in  laues  Wasser  getauchter  Charpie 
hinreichend,  da  in  diesen  Fällen  der  Verband  nur  zur 
Bedeckung  der  Wunde  und  zur  Absorption  des  oft  sehr  pro- 
fusen Eiters  dienen  soll,  und  nur  dann,  wenn  die  nach 
Daime's  Verfahren  gebildeten  Brandschorfe  sich  nicht 
bald  lösen  sollten,  mag  ein  Verband  mit  einer  Digestiv- 
Salbe  zur  Beförderung  des  Abstossens  angewendet  wer- 
den. Das  Einführen  von  Charpiefäden  in  die  mit  der  Lan- 
zette gemachte  Wundöffnung, ^  wie  es  häufig  angerathen 
wird  ,  wird  wohl  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  überflüssig, 
und  durch  den  Reiz,  der  dadurch  ausgeübt  wird,  oft  sogar 
schädlich  sein:  denn  der  nach  und  nach,  aber  kontinuirlich 
aussikernde  Eiter,  verhütet  selbst  die  vorschnelle  Ver- 
narbung der  Wundränder.  Eine  Ausnahme  hievon  macht 
jedoch  der  Umstand  ,  wenn  die  Leistenbeulen  mit  mehre- 
ren kleinen  Lanzettstichen  eröffnet  worden  sind  ,  da 
hier  leicht  der  Fall  eintreten  kann  ,  dass  der  Ausfluss 
des  Eiters  sich  nur  auf  eine  Oeffnung  beschränkt ,  w^o- 
bei  sich  die  übrigen  zu  schnell  verschiiessen  würden, 
und   da    hier    der  Reiz  der   einzuführenden  Charpiefäden, 
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bei  der   verdünnten    empfindungslosen  Eiterdecke ,    eher 
wohlthätig  auf  ihre  Belebung-  einwirken  würde. 

Zur  Abstossung  des  Brandsehorfes  solcher  Leisten- 
beulen, die  mit  dem  Aetzkali,  oder  der  Wienerpaste  eröffnet 
worden  sind,  ist  bei  Fortsetzung  der  Kataplasraen,  der  Ver- 
band mit  der  Digestivsalbe,  zur  Abstossung  des  Brandschor- 
fes, ebenftills  förderlich;  nach  erfolgter  Abstossung  aber 
ist  ein  einfacher  Verband  mit  feuchter  Charpie  meistens 
vorzuziehen ,  da  in  Folge  der  Aetzmittel ,  meistens  ein 
erhöhter  Beizzustand  zurückbleibt,  der  durch  reizende 
Salben  nur  vermehrt  würde  ,  und  nur  dann  erst ,  wenn 
nach  und  nach  die  Eiterung  geringer  und  minder  plastisch 
wird ,  kann  man  wieder  zu  ihnen  seine  Zuflucht  nehmen. 
In  diesem  Falle  wendet  Bicord,  das  öfters  wiederholte 
Einstreuen  des  Kantharidenpulvers  an,  das  sich  auch 
mir  besonders  wirksam  zur  Belhätigung  der  Granulation 
erwies;  in  den  meisten  Fällen  jedoch  wird  man  gewiss 
mit  der  Terpentinsalbe  ausreichen,  wobei  noch  zu  bemer- 
ken ist,  dass  man  der  Salbe  ja  nicht  Merkurialien ,  zum 
Behufe  der  Vermehrung  ihres  Reizes  beimenge  ,  da  hie- 
durch  am  häufigsten  Kallositäten  derWundränder  zu  ent- 
stehen pflegen,  die  oft  zu  blutigen  Eingriffen  nöthigen  und 
die  ,  nebst  der  Verlängerung  des  Krankenlagers ,  auch 
noch  eine  unnöthige  Vermehrung  der  Schmerzen  zur  Folge 
haben. 

Bei  Bubonen,  deren  Entzündung  mehr  den  erysi- 
pelatösen  Charakter  an  sich  trägt ,  ist  es  nicht  gerathen, 
bis  zur  Fluktuation  der  ganzen  Entzündungsgeschwulst 
zu  warten,  da  durch  die  fortbestehende  Spannung,  die 
Neigung  zum  Brande,  trotz  der  schon  eingetretenen  Ei- 
terung, dennoch  noch  vorhanden  ist,  und  wenn  dieser 
auch  nicht  zu  befürchten  wäre ;  so  darf  nicht  ausser 
Acht  gelassen  werden,  dass  sich  bei  erysipelatösen 
Bubonen ,  eben  so  wie  bei  allen  andern  Entzündungen 
mit  erysipelatösem  Charakter  ,  die  Vereiterung  oft  sehr 
rasch,  auf  grosse  Strecken  des  ünterhautzellgewebes  zu 
erstrecken  pflege ,  was  dann  sehr  verzögernd  auf  den 
Fortgang  der  Heilung,  durch  oft  sehr  beträchtliche  Sinus 
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ausbildungen  wirkt ,  die  man  oft  unter  den  Bauehdecken , 
bis  an  den  vordem  obern  Stachel  des  Darmbeins  und  oft 
darüber  ,  sich  erstrecken  sieht.  Ja,  was  noch  mehr  zu 
berücksichtigen  ist,  ist  der  Umstand,  dass  durch  die  be- 
trächtliche Eiterung  die  Kräfte  der  Kranken  oft  stark 
erschöpft  werden,  so  dass  wirkliche  Lebensgefahr  ein- 
tritt. In  Berücksichtigung  dieser  Umstände  muss  daher , 
so  bald  als  möglich,  dem  zuerst  bemerkten  Eiter  ein 
Ausfluss  verschatft  werden  und  zwar  mit  der  Lanzette , 
da  kaustische  Mittel  den  Zerstörungsprozess  nur  vermeh- 
ren würden.  Von  der  frühen  Eröifnung  der  Eiterhöhle 
ist  umsoweniger  Nachtheiliges  zu  fürchten  ,  als  die  gros- 
se Neigung  zur  Vereiterung ,  gewiss  bald  alle  Härte 
schmelzen  wird.  Ist  jedoch  schon  brandige  Zerstörung 
eingetreten ,  so  muss  Alles  in  Anwendung  gebracht  wer- 
den .  was  dessen  alsbaldige  Begränzung  und  Abstossung 
befördern  kann. 

Die  Nachbehandlung  erfordert  meistens  die  Anwen- 
dung stärkender,  die  zu  profuse  Eiterung  beschrän- 
kender Umschläge,  vs^ozu  sich  Absude  von  aromati- 
schen Kräutern,  als:  der  Arnika,  oder  des  Millefolium, 
mit  oder  ohne  den  Zusatz  von  Bleiessig  ,  des  Kalk- 
wassers, oder  der  Opiumtinktnr,  am  besten  eignen,  nach 
Umständen  müssen  wir  aber  auch  zu  dem  Chinadekokte 
und  ähnlichen  Mitteln  unsere  Zuflucht  nehmen.  Der 
aus  Charpie  bestehende  Verband  sei  auch  mit  diesen 
Mitteln  getränkt.  Ist  aber  bereits  die  Entzündung  besei- 
tigt, und  gibt  sich  die  beginnende  Heilung,  durch  Bil- 
dung einer  lebhaften  Granulation,  zu  erkennen 5  so  rei- 
chen zur  Erlangung  der  völligen  Heilung  ganz  einfache 
Verbandmittel  hin,  eben  so  wie  beim  einfachen  entzünd- 
lichen Bubo. 

Wenn  ich  bei  der  Nachbehandlung  einfacher  Leisten- 
beulen dem  Einführen  von  Charpiefäden  in  die  Wund- 
öffnung nicht  das  Wort  sprach ;  so  muss  ich  dieses  Ver- 
fahren in  diesem  Falle  umsomehr  verwerfen ,  als  hier 
eine    vorschnelle    Verheilung,    um    so  weniger    zu  be- 
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fiirchten  steht,  dagegen  der  dadurch  ausgeübte  Reiz  um 
so  schlimmere  Folgen  haben  könnte. 

Nicht  zu  vorschnell  darf  man  mit  der  Eröffnung, 
-oder  gar  mit  der  Spaltung  der  Sinuositäten  sein,  die 
oft  Begleiterinnen  der  Vereiterung  dieser  Form  der  Lei- 
stenbeulen sind.  Ja  bei  den  beträchlichsten  Sinus- 
bildungen ist  meistens  selbst  eine  Gegenoffnung  überflüs- 
sig ,  denn  sobald  einmal  die  Entzündung  derart  sich  ver- 
mindert hat,  dass  ein  geringer  Druck  vertragen  wird, 
heilen  bei  zweckmässigem  leichten  Druckverbande  selbst 
die  beträchlichsten  Hohlgänge   oft  in  kürzester  Zeit. 

Da  bei  diesen  Formvarietäten  das  Allgemeinbefinden 
immer  mehr  oder  weniger  getrübt  ist,  so  ist  es  wohl 
überflüssig  zu  erinnern,  dass  unser  Augenmerk  ganz  be- 
sonders auf  die  Hebung  dieser  Uebelstände  gerichtet 
sein  müsse  5  welcher  Weg  jedoch  zur  Erreichung  dieses 
Zweckes  einzuschlagen  sei,  ergibt  sich  aus  der  Besonderheit 
des  vorliegenden  Falles. 

Den  meisten  Schwierigkeiten  ist  die  Behandlung- 
indolenter  Bubonen  unterworfen,  da  bei  ihnen  die  Eite- 
rung meistens  in  dem ,  die  Drüse  umgebenden  Zellgewe- 
be beginnt  und  oft  schon  bedeutende  Verheerungen  an- 
richtet, bevor  der  Vereiterungsprozess ,  die  verhärtete 
Drüse  selbst  ergreift  und  erweicht ,  was  oft  manchmal 
selbst  durch  die  Kunst  sehr  schwer  und  meistens  nur 
{heilweise  zu  erzwingen  ist,  wesshalb  auch  Sinusbil- 
dungen oft  nicht  zu  verhüten  sind ,  die  auch  dadurch 
oft  zu  Stande  kommen  ,  dass  die  Vereiterung  oft  nur  ein- 
zelne Drüsenpartien  ergreift.  So  lange  daher  torpide 
Bubonen  noch  im  Entzündungszeitraume  begriffen  sind, 
muss  Alles  möglichst  derart  eingeleitet  werden ,  dass  wo 
möglich  eine  gleichmässige  Eiterung  erzielt  werde.  Al- 
lerdings ist  aber  dieses  eine ,  in  den  meisten  Fällen  nur 
approximativ  zu  erreichende  Aufgabe,  indem  wir  durch 
Leitung  und  Mässigung  der  die  verhärtete  Drüse  umge- 
benden Entzündung,  die  zu  profuse  Vereiterung  des  Zellge- 
webes verringern  und  etwas  verspäten  können.  Hierzu 
eignen   sich  bei    fortgesetztem    Gebrauche   erweichender 
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Umschläge,  öftere  örtliche  Blutentziehungen,  durch  wie^ 
derholte  Anwendung-  einiger  Blutegel  in  einiger  Ent- 
fernung vun  der  Entzündungsgeschwulst.  Zugleich  muss 
unser  Augenmerk  auf  den  Zustand  der  Drüse  gerichtet 
sein,  und  daher  die  Anwendung  solcher  Mittel ,  die  auf 
die  Erweichung  der  Drüse  von  einigem  Einflüsse  sein 
können,  nicht  ausser  Acht  gelassen  werden.  Von  den 
Merkurialien  sah  ich  besonders  in  diesen  Fällen  nie  et- 
was den  Heilzweck  Förderndes,  ja  eher  noch  und  zwar  mei- 
stens ,  eine  Verschlimmerung  des  Zustandes  der  Drüse  ^ 
dagegen  leistet  die  innere  und  äussere  Anwendung  kali- 
nischer  Mittel  oft  noch  das  Meiste,  und  ich  habe  mich 
hinlänglich  überzeugt,  dass  die  oft  scheusslichen  Ver- 
schwärungen  dieser  torpiden  Bubonen,  gewiss  am  zweck- 
mässigsten  und  am  häufigsten ,  bei  wiederholter  Anwen- 
gung  der  Kali-  oder  Seifenbäder  und  der  innern  Anwen- 
dung ekkoprotischer  Mittel  abwechselnd  mit  der  Anwen- 
dung kohlensaurer  Alkalien,  oder  auch  der  Antimonialien, 
besonders  des  Goldschwefels,  verhütet  werden  können. 
Nicht  am  unrechten  Platze  mag  hier  auch  die  innere 
Anwendung  des  Jodkalis  sein ,  das  man  aber  auch  örtlich 
in  Salben  ,  oder  über  Nacht  in  Pflasterform  anwenden 
mag  und  das  besonders  dann  seine  Anwendung  findet, 
wenn  die  Entzündung  der  Leistenbeule  nach  und  nacii 
zurücktritt  und  sie  dann,  im  Zustande  der  Verhärtung 
verharren  sollte,  die  zu  zertheilen ,  wie  schon  obener- 
wähnt wurde  ,  von  grosser  Wichtigkeit  ist.  —  Auch  hat 
sich  mir  R  i  c  o  r  d's  '''^3  Verfahren  zur  Zertheilung  indolenter 
Bubonen,  oft  sehr  zweckmässig  erwiesen,  welches  da- 
rin besteht,  durch  Erweckung  einer  Entzündung,  in  der 
die  Drüse  bedeckenden  Haut ,  gleichsam  antagonistisch 
auf  die  Zertheilung  oder  Vereiterung  der  Drüse  zu  wir- 
ken. Um  dieses  zu  erzwecken,  bedeckt  man  die  ganze 
Geschwulst  mit  einem  Blasenpflaster ,  nach  dessen  voll- 
brachter Wirkung  man  den  nächsten  Tag  auf  die  wunde 
Stelle  ein ,    mit    einer    konzentrirten    Sublimatlösung  — 


■)  Sei(e  289  seines  Werkes. 
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1  Skrupel  auf  die  Unze  desniliiien  Wassers  —  befeuchte- 
tes Plumasseau  legt,  worauf  eine  massige  Schorfbildung 
erfolgt,  dessen  Abstossung  man  durch  Kataplasmen  be- 
fördern muss  und  dann  die  wunde  Stelle  in  Eiterung 
erhält,  indem  man  sie  nach  Umständen  jeden  zweiten 
oder  dritten  Tag  mit  dieser  Solution,  mittelst  eines  Pin- 
sels ,  etwas  befeuchtet.  Die  Einreibung  der  Merkurialsal- 
be,  zur  Beförderung  der  Abstossung  des  Brandschorfes 
ist  überflüssig,  da  durch  die  Kataplasmen  allein  dersel- 
be Zweck  in  derselben  Zeit  erlangt  wird. 

Ist  bereits  Eiterung  in  den  lymphatischen  Bubonen 
eingetreten,  so  darf  man  aus  schon  öfter  erwähnten  Grün- 
den, mit  der  Entleerung  nicht  lange  zuwarten,  denn  ei- 
ne vollkommene  Vereiterung  mit  Schmelzung  aller  Här- 
te ,  wird  meistens  vergebens  erv/artet.  Da  jedoch  von 
der  jedesmal  zweckmässig  auserwählten  Eröffnungsme- 
thode der  Eiterhöhle  der  günstige  oder  ungünstige  Er- 
folg grösstentheils  abhängt,  so  ist : 

a.  besonders  darauf  zu  achten ,  ob  die  in  Eiterung 
übergegangene  Stelle  der  Leistenbeule  auf  eine  nur  kleine 
Strecke  der  verhärteten  Drüse  beschränkt  sei,  ohne  Verei- 
terung des,  die  verhärtete  Drüse  umgebenden  ZellgeAvebes, 
wo  dann  die  einfache  Eröffnung  mit  der  Lanzette  oft  hin- 
reicht nebst  Entleerung  des  Eiters,  auch  eine  ziemlich 
schnelle  Verheilung  der  Eiterhöhle  zu  Stande  zu  bringen. 
Da  es  aber  bei  dieser  Formvarietät  oft  der  Fall  ist,  dass  uach 
und  nach  mehrere  Partieen  der  Drüse  für  sich  in  Eite- 
rung übergehen  und  gleichsam  isolirte  Abscesse  bilden, 
so  wird  die  Oncotomie  oft  wiederholt  anzuwenden 
sein  5 

b.  bei  Bubonen ,  deren  Vereiterung  sieh  auf  einen 
grössern  Flächenraum  erstreckt,  was  besonders  bei  de- 
nen ,  die  sich  längs  der  Schenkelbeuge  in  die  Länge 
ziehen  ,  der  Fall  ist ,  würde  durch  die  einfache  Onco- 
tomie Anlass  zu  Sinusbildungen  gegeben  werden, 
wesshalb  hier  die  Eröffnung  der  Eiterhöhle,  mit  der 
gleichzeitigen  Einführung  eines  Haarseiles  vorzuziehen 
ist ,    da  durch  den ,    mittelst    des  Haarseiles  ausgeübten 
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Reiz  5  die  Vereiterung  der  trägen  Drüse  noch  am  sicher- 
sten bewerkstelliget  werden  kann.  Zur  Bewerkstelligung 
dieser  Operation ,  die  wo  möglich  über  die  ganze  Län- 
ge der  Eiterhöhle  sich  erstrecken  muss,  ist  eine  zu- 
gespitzte geöhrte  Sonde  das  zweskmässigste  Instrument, 
da  durch  die  kleinen  Oeffnungen,  die  es  macht ,  die  über- 
dies durch  das  Haarseil  wieder  grösstenthcils  geschlos- 
sen werden ,  der  Eiter  nicht  gänzlich  entleert  wird , 
mithin  seine  erweichende  Kraft  auf  die  harten  Theile  der 
Drüse  fortwährend  ausüben  kann  5 

c.  endlich  bei  Bubonen,  die  erst  dann  in  die  Be- 
handlung kommen ,  wo  bereits  bei  fortbestehender  Här- 
te der  erhärteten  und  stark  vergrösserten  Drüse,  das  gan- 
ze Unterhautzellgewebe  in  der  Drüsenumgebung  verei- 
tert, dabei  die  Eiterdecke  schon  sehr  stark  verdünnt  ist, 
und  gleichsam  schon  alles  Lebens  beraubt  erscheint, 
muss  man  die  Eröffnung  mit  dem  Aetzkali  oder  der  Wie- 
nerpaste vornehmen  ,  da  man  überzeugt  sein  kann ,  — 
wenn  man  sie  umgehen  wollte,  —  dass  man  doch  mit  der 
Zeit  zu  ihr  seine  Zuflucht  werde  nehmen  müssen  5 

d.  dessgleichen  wird  man  bei  allen  veralteten ,  be- 
reits auf  eine  andere  Art  eröffneten  indolenten  Bubonen, 
die  wegen  fortbestehender  Härte  und  nicht  zu  erzwin- 
gender Vereiterung  der  Drüse ,  nicht  zur  Heilung  gelan- 
gen können,  ebenfalls  zur  Zerstörung  der  losen  Haut- 
partie mit  Aetzmitteln ,  seine  Zuflucht  nehmen  müssen , 
falls  nicht  die  Abtragung  derselben  mit  der  Schere ,  we- 
gen Furcht  des  Patienten,  oder  aus  anderen  Gründen  aus- 
geübt werden  kann.  Hierdurch  sind  wir  dann  in  den 
Stand  gesetzt  noch  vorhandene  Hohlgänge  aufzufinden, 
und  nach  allgemeinen  Grundsätzen  der  Chirurgie  zu  behan- 
deln, wie  auch  auf  die,  die  Heilung  hindernde,  verhär- 
tete ,  oder  oft  fast  schwammartig  wuchernde  Drüse ,  mit 
geeigneten  Mitteln  direkt  einwirken  zu  könen. 

Der  schwierigste  Theil  der  Behandlung  indolenter 
Bubonen  ist  wohl  deren  Behandlung  im  bereits  offenen 
Zustande  da  die  Fälle  wohl  nicht  so  häufig  sind ,  wo 
die  langsame   Heilung  von   dem  trägen  Gange  der  Eite- 
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iiing'  allein  abhängt,  dem  man  durch  die  fortgesetzte 
Anwendung  der  warmen  Breiumschläge ,  oder  auch  rei- 
zender j  die  Eiterung  befördernder  Salben  ,  leicht  nach- 
helfen kann.  Viel  häufiger  sind  dagegen  die  Fälle ,  wo 
verschiedenartige  Hohlgänge  das  Uebel  kompliziren  ,  zu 
deren  Eröffnung  mit  dem  3Iesser  man  ungesäumt  schreiten 
muss ,  da  Eiterbänder  selten  zum  erwünschten  Ziele  füh- 
ren. Eben  so  selten  hat  sich  mir  das  Verfahren  Wala- 
ce's  bewährt,  der  die,  die  Hohlgänge  bedeckende  Haut, 
an  ihrer  Oberfläche  nachdrücklich  mit  dem  Höllensteine 
ätzt ,  um  antagonistisch  die  Verheilung  der  Hohlgang- 
wände zu  bewirken. 

Am  unheilvollsten  ist  wohl  der  Fall,  wenn  bei  veral- 
teten indolenten  Bubonen  ein  oder  auch  mehrere  Hohlgänge, 
statt  unter  der  Haut  fortzuschleichen,  sich  unter  demPou- 
partischen  Bande  in  die  Tiefe  senken ,  da  jedenfalls  zu 
der  zu  erlangenden  Heilung,  eine  Dilatation  sehr  nö- 
thig  ist,  und  diese  doch  selten  mittelst  des  Pressschwam- 
mes  erreicht  werden  kann,  eine  Dilatation ,  mit  dem  Mes- 
ser aber,  wegen  der  Gefahr  der  Verletzung  einer  Schlag- 
ader um  so  schwieriger  ist,  als  man  sich  wegen  der 
verhärteten  Umgegend ,  durchaus  nicht  von  ihrer  Gegen- 
Avart  unterrichten  kann.  So  kam  mir  ein  Fall  vor,  avo 
ich  —  da  auf  eine  andere  Weise  die  Heilung  durchaus 
nicht  zu  erzwingen  war  —  mich  entschloss ,  einen  sol- 
chen Fistelgang ,  mit  einem  geknöpften  Bistouri  keilför- 
mig, in  der  Bichtung  der  Schenkelbeuge,  nach  aus- 
wärts zu  erweitern,  Avobei  ein  ZAveig  wahrscheinlich 
der  Art,  abdominalis  ascendens  verletzt  wurde ,  worauf 
eine  sehr  heftige  Blutung  entstand,  die  nur  mit  einer  mit 
gleichen  Theilen  vermengten  Wasser  verdünnten  Schwe- 
felsäure, und  einem  starken  Druckverband  gestillt  Aver- 
den  konnte,  Avorauf  aber  schon  in  acht  Tagen  vollkomme- 
ne Heilung  erfolgte,  Avas  Avohl  der  höchst  stiptischen 
EinAvirkung  der  SchAvefelsäure  zuzuschreiben  ist.  Da  ich 
aus  diesen  Gründen  Alles  anzuAvenden  für  rathsam  hielt, 
bevor  ich  zum  Messer  meine  Zuflucht  nahm,  der  Press- 
schAvamm  aber  zur  Dilatation  dieser  kallösen  Hohlgänge 
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gar  nicht  taugt  5  so  habe  ich  das  Einlegen  trockener  Erb- 
sen mit  einem  massigen  Driickverbande  versucht,  die 
konsequent  angewendet ,  eine  baldige  Dilatation  mit  ver- 
mehrter Eiterung  zur  Folge  haben,  und  daher  fast  im- 
mer das  Messer  entbehrlich  machen. 

Am  meisten  erschöpfen  aber  diejenigen  lymphatischen 
Bubonen  die  Geduld  des  Arztes,  bei  denen  wegen  nicht 
zu  erzwingender  Vereiterung  der  Drüse,  die  bereits  ver- 
dünnte, zur  Anheilung  nicht  mehr  geeignete  Eiterdecke, 
entweder  mit  Aetzmitteln  oder  dem  Messer  hinweggenom- 
men werden  musste.  Hier  modifiziren  die  Behandlung 
zwei  Umstände  ,  nämlich  : 

a.  die  Drüse  befindet  sich  in  einem  erethisch  ent- 
zündlichen Zustande  mit  oft  schwammigen  Wucherungen, 
die  phagedäniche  Leistenbeule  darstellend,  oder 

b.  sie  befindet  sich  in  einem  indolenten  verhärteten 
Zustande ,  was  besonders  bei  veralteten  Bubonen  oft  der 
Fall  ist. 

Im  ersten  Falle  muss  das  ärztliche  Handeln  darnach 
eingerichtet  sein  ,  den  erethisch  entzündlichen  Zustand 
der  Drüse,  so  schnell  als  möglich  zur  einfachen  Verei- 
terung zurückzuführen,  oder  doch  so  weit  zu  unterdrü- 
cken, dass  man  mit  Aetzmitteln  wo  möglich  den  grössten 
Theil  der  Drüsse  zerstören  kann,  um  die  Heilung  zu  er- 
zielen. Nebst  der  Anwendung  geeigneter  innerer  Mittel 
wird  hier  eine  topische,  nach  Umständen  wiederholte 
Blutentleerung  ,  nebst  der  Anwendung  erweichen- 
der Breiumschläge,  oft  zum  Ziele  führen,  oder  was  noch 
wirksamer  ist ,  die  Anwendung  lauer  Umschläge  von 
einem  aromatishen  Thee,  dem  man  bei  sehr  erhöhter 
Empfindlichkeit  auch  narkotische  Mittel  zusetzen  kann, 
jedenfalls  aber  den  Bleiessig.  Mit  dieser  Behandlung  muss 
man  aber  lange  fortfahren ,  denn  wenn  sie  auch  oft  die 
Geduld  erschöpft,  so  kann  man  doch  überzeugt  sein,  dass 
keine  andere  Behandlungsweise  sicherer  zum  Ziele  füh- 
re, Avas  besonders  von  den  Aetzmitteln  gilt ,  die  R  i- 
c  0  r  d  und  Andere  empfehlen  5  ja  ich  habe  mich  oft  ge- 
nug überzeugt,  dass  gerade  durch  sie  —  man  wende  das 
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Aetzkali,  den  Höllenstein,  die  Wienerpaste,  oder  die 
Spiessglanzbutter ,  oder  auch  die  kaustischen  Merkuria- 
lien  an,  —  der  erethisch  entzündliche  Zustand  der  Drüse 
gewiss  nur  gesteigert  werde,  und  wenn  der,  durch  die 
Aetzmittel  gebildete  Brandschorf  sich  abgestossen  hat, 
die  schwammig  entartete  Drüse  sicher  wieder  ihr  frühe- 
res Volumen  erreicht  habe,  ja  oft  selbes  noch  übersteige. 
Hat  man  es  dagegen  mit  der  oben  angeführten  Behand- 
lungsweise  dahin  gebracht ,  dass  die  Drüse  statt  im  ere- 
thisch entzündlichen,  in  atonisch  verhärtetem  Zustande 
der  Heilung  Hindernisse  macht,  dann  kann  man  aller- 
dings zu  den  Aetzmitteln,  insbesondere  aber  zum  Aetz- 
kali  seine  Zuflucht  nehmen  und  man  wird  dann  gewiss 
überraschende  Erfolge  sehen.  Ebenso  muss  man  indolente 
verhärtete  Drüsen  durch  Aetzmittel  zu  zerstören  suchen, 
und  durch  Einleitung  einer  guten  Eiterung,  in  einen  zur 
Heilung  günstigen  Zustand  versetzen ,  dass  man  aber  — 
besonders  bei  sehr  veralteten  Fällen  —  nicht  immer  mit 
dem  Aetzkali  oder  der  Wienerpaste  ausreiche,  ja  auch  — 
wenn  auch  selten  —  selbst  zum  Arsenik  seine  Zuflucht 
nehmen  müsse,  beweiset  der,  bei  der  theoretischen  Ab- 
handlung der  Bubonen,  angeführte  Fall. 

Ein  besonders  zu  berücksichtigender  Umstand  bei 
atonischen  Bubonen  ist  noch  der,  dass  die  Wundränder 
fast  immer  hart  werden ,  sich  theilweise  überhäuten  und 
dann  einstülpen ,  wodurch  dann  die  Geschwürsfläche  viel 
Aehnlichkeit  mit  einem,  mit  unterminirt-en  Rändern  ver- 
sehenen Schanker  bekommt 5  man  hüte  sich  aber  diesen 
Umstand  für  einen  Beweis  der  syphilitischen  Natur  des 
Uebels ,  und  als  Indikans  für  eine  Merkurialkur  anzuse- 
hen, denn  die  alleinige  Ursache  dieser  Erscheinung  ist 
eine  rein  materielle ,  nämlich  die  zur  Verheilung  der  lo- 
sen Hautpartie  nicht  geeignete  Drüse,  oder  auch  vor- 
handene Hohlgänge,  wesshalb  auch  die  Ueberhäutungder 
Wundränder,  und  die  dann  nach  und  nach  aus  ihnen  sich 
ganz  verlierende  Entzündung,  als  ein  unvollkommenes  Heil- 
bestreben anzusehen  ist.  Es  werden  daher  auch  alle  Ver- 
suche und  alle  Mittel,  diese  überhäuteten,  oder,  wie  sie 
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eigentlich  im  strengen  Sinne  zu  betrachten  sind,  halbge- 
heilten Wundränder  zu  zerstören,  in  so  lange  zu  keinem 
Resultate  führen  und  führen  können,  bis  nicht  die,  die 
gänzliche  Verheilung  hindernden  Umstände  gehoben  sind, 
nämlich  die  erethisch  inflammatorischen ,  oder  atonisch 
verhärteten  Zustände  der  Drüse  ,  oder  die  vorhandenen 
Hohlgänge  erölFnet,  und  in  offene  eiternde  Wunden,  um- 
gewandelt sind.  Erst  dann  und  nicht  früher  kann  dem- 
nach die  Anzeige  eintreten ,  die  überhäuteten  und  ver- 
härteten Ränder,  als  nun  schon  die  einzigen  Hindernisse 
der  Heilung,  in  einen  zu  diesem  Behufe  günstigen  Zu- 
stand zu  versetzen,  was  um  so  wichtiger  für  die  Praxis  ist, 
als  auf  alle  früher  unternommenen  Versuche  hiezu,  unbe- 
dingt wider  diese  Kallositäten  folgen  würden. 

Die  Mittel,  deren  man  sich  zu  diesem  Behufe  bedient, 
sind  :  die  Schere  oder  das  Messer  und  die  Kaustika^  da 
es  sich  hier  jedoch  um  nichts  Anderes  handelt,  als  um  ein 
blosses  Wundmachen ,  so  ist  in  den  meisten  Fällen  die 
blutige  Entfernung  der  Ränder  vorzuziehen ,  da  die  hier 
jedenfalls  zu  erwartende  garstige  Narbenbildung,  durch 
die  abermalige  Anwendung  der  Kaustika,  ein  wo  mög- 
lich noch  hässlicheres  Ansehen  bekommen  würde. 

Hat  man  die  verschiedenen  Formvarietäten  lympha- 
tischer Bubonen  endlich  zu  einfachen  eiternden  Flä- 
chen zurückgeführt,  so  tritt  dieselbe  Nachbehandlung  ein, 
wie  sie  bei  dem  einfach  entzündlichen  Bubo  dargestellt 
ist. 


ESr^tOü  IIiieli< 


Zweite  Ahtheilung. 


Die  allgemeine  Lustseuche. 


Die  allgemeine  Liistseiiche. 
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^»  ar  die  Naturheilkraft  iinv^ermögend  das  diircii  den 
Ansteckiing-sstoff  örtlich  Entmischte,  durch  die  Vereite- 
rung- der  primär  oder  secundär  lokalen  AfFectionen  ,  voll- 
kommen zu  isoliren  und  auszuscheiden  ,  oder  durch  die 
Dauungskraft  der  Lymphdrüsen  ^  die  es  bei  erfolgter  Re- 
sorption passiren  musste,  um  in  den  Kreislauf  zu  gelan- 
gen, derart  umzustimmen,  dass  es  dadurch  gleichsam  zu 
der  Homogeneität  mit  der  übrigen  Säftenraasse  gelangen 
konnte,  oder  wird  das  syphilitische  Element  durch  die  Auf- 
saugungskraft der  Venen  weiter  geleitet,  so  wird  durch 
die  fortbestehende  Wirkung  des  endlich  in  den  Kreislauf 
aufgenommenen  Krankheilsstoffes  die  Haematopoese  und 
zugleich  auch  das  Gefässnervensystem  derart  krankhaft 
umgestimmt,  dass  durch  das  primär  überwiegend  wer- 
dende lymphatische  Blutelement,  endlich  auch  das  höhere, 
sekundär  in  seiner  Ausbildung  gehemmt  wird ,  als  deren 
Folgen  die  verschiedenartigsten  Vegetationsanomalien,  zum 
Beweise  des  ergriffenen  Bildungsprozesses ,  unter  den 
mannigfaltigsten  Formen,  nach  und  nach  zum  Vorschein 
kommen. 

Diese  Vegetationsanomalien  tragen  sämmtlich  mehr 
oder  weniger  deutlich  den  lymphathischen  Charakter  an 
sich  ^^^  und  sind  offenbar  nur  durch  die  Heilbestrebungen 
der  Natur ,   welche    das   aufgehobene  Gleichgewicht  der 


*)  Töltenyis  Kritik  der  philosophischen  Grundlage  der  Me- 
dizin, B.  IV ,  Seite  223.  Artikel:  „Allgemeiner  Charakter 
der  Lyraphgefäss-Kacliexien"  und  Seite  84,  Artikel :  „Lym- 
pbatiscli-vegetative  Entzündungen." 
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verschiedenen  Blutsphären  herzustellen  trachtend,  das 
unbrauchbar  Gewordene  seinen  Arterien ,  und  unter  die- 
sen am  häufigsten  der  Haut  sammt  ihren  Fortsätzen ,  als 
dem  ausgebreitetsten  und  thätigsten  Sekretions organe,  zur 
Ausscheidung  zuführt,  hervorgebrachte  Versuche  zu  Kri- 
senbildungen ,  welche  jedoch ,  da  die  Natur  ohne  Unter- 
stützung der  Kunst,  oder  doch  nur  höchst  selten  hinlangt, 
solche  völlig  auszuführen,  auch  nichts  anderes  sein  kön- 
nen, als  Crises  mcompletae^  Pseudocrises^  aber  jedenfalls 
legitimae^  so  lange  sie  zu  kritischen  Durchführungen  ge- 
eignete Arterien  betreffen  —  wie  die  Zufälle  erster  Reihe 
—  dagegen  illegitimae  ^  sobald  sie  in  organischen  Ge- 
bilden vor  sich  gehen,  die  z"u  keinen  kritischen  Durch- 
führungen, zufolge  ihrer  phj^siologischen  Dignität,  ge- 
eignet sind  —  mithin  die  zweite  Reihe  syphilitischer 
Zufälle» 

Sehr  Unrecht  hat  daher  S  imo  n  Jim.  ^'^3  ?  wenn 
er  die  v^on  Co  11  es  so  schön  beschriebenen,  oft  mit  ei- 
nem Eruptionsfieber  verbundenen,  wenn  auch  sehr  manke 
Krisenbildungen,  aller  ihrer  Dignität  beraubt.  Woher 
wird  er  wohl  das  plötzliche  Aufhören  der  fieberhaften 
Bewegungen  derso  charakteristischen,  nicht  sehr  schmerz- 
haften, aber  doch  oft  sehr  erschwerten  Artikulation  man- 
cher Gelenke,  die  fast  aller  Kraft  beraubt  zu  sein  schei- 
nen, erklären  können?  Woher  endlich  das  plötzliche 
Verschwinden  der  ,  der  Eruption  vorgehenden  vagen 
Rheumatismen ,  wenn  er  die  kritische  Bedeutung  lokaler 
Apparitionen  des  Allgemeinleidens  negirt?  Gewiss  nicht 
durch  seine  Theorie -'"»'3 ,  der  zufolge  der  Parasit,  oder 
mit  andern  Worten  das  ens  in  ente  zeitweise  über  die 
Haut,    eben   so  wie  der  Fisch  aus  dem  Wasser,  hervor- 


*)  Iq    seiner  Uebersetzung-    der    praktischen   Beobachtungen 

über  die   venerische   Krankheit   von    C  o  11  e  s.    Seite  315. 

Anmerkung. 
**)  lieber    den   Sublimat    und    äie  Inunctions  -  Kur.  Artikel: 

„Meine   eigenen  Erfahrungen  und  Ansichten  vom  Sublimat 

und  seinen  Hcitkräften,"  Seite  89. 
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tauchen ,  und  nach  Belieben  seinen  \yohnort  bald  in  die- 
sem, bald  in  jenem  Organe  —  es  versteht  sich  ohne 
alle  natürliche  Konsequenz  —  aufschlagen  müsste.  Dass 
diese  so  allgemein  gewordene  Scheintlieorie ,  wohl  eher 
eine  Allegorie,  als  das,  was  sie  eigentlich  vorstellen  soll, 
sei ,  bedarf  wohl  keines  Nachweises. 

Handschuch  *)  betrachtet  die  örtlichen  Reflexe 
der  Seuche,  für  rein  örtliche  Krankheiten,  in  so  fern  ein 
organisches  Leiden  überhaupt  örtlich  sein  kann,  und  ver- 
wirft daher  die  Allgemeinheit  der  Seuche  negirend,  den 
Ausdruck  „allgemein"  als  unpassend  und  unstatthaft, 
indem  er  nach  Hunt  er,  Astruc,  Sprengel, 
Wandt,  Vetter  und  Andere,  seine  Beweise  hiezu 
daher  leitet ,  dass  das  Blut ,  die  Milch ,  der  Speichel , 
kurz  alles  ausser  dem  Bereiche  der  syphilitischen  Affek- 
tion Sezernirte ,  vom  syphilitischen  Kontagium  nicht  in- 
fizirt  sei,  aber  hier  ist  offenbar  ein  error  in  calculo :  denn 
a)  hat  Handschuc  h  übersehen ,  dass  das  Kontagium 
bloss  Produkt  des  Krankseins  sei  und  nicht  das  Kranksein 
selbst,  das  nie  durch  sich,  sondern  nur  durch  sein  Pro- 
dukt anstecken  kann,  was  ebenso  wie  in  der  Krankheits- 
lehre aller  übrigen  kontagiösen  Krankheiten ,  auch  in 
der  Syphilidologie  als  Axiom  gelten  soll  und  muss :  b) 
hat  Handschuch  übersehen,  dass  diesemnach  das 
Kontagium  nur  die  Gelegenheitsursache  zur  Erkrankung 
sei  und  daher  nicht  im  infizirten  Organismus  als  ens  in 
ente  fortlebe 5  sondern  nur  eine,  seiner  Natur  entspre- 
chende krankhafte  Hemmung,  und  eine  derselben  entspre- 
chende Reaktion  hervorrufe,  und  dass  durch  die  Aus- 
scheidung der  unbrauchbar  gewordenen  Stoffe  erst  die 
Kontagiumbildung,  als  Resultat  der  dadurch  bedingten 
Pseudokrise ,  von  Neuem  zu  Stande  komme.  Wenn  dem 
aber  auch  nicht  so  wäre,  was  nicht  denkbar  ist,  und  das 
Kontagium  im  Organismus  wirklich  fortleben  würde,  wie 
dieses  die  meisten  altern  S^^philidologen  annehmen  5  so 
hätte  Handschuch   mit  ihnen  dennoch  Unrecht ,    denn 


^"«^)  Seite  3.3  lind  34  seines  Werkes. 
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während  des  Lebens  müsste  es  mit  der  Wesenheit  des 
Blutes  ebenso  in  Eins  verschmolzen  sein  j  wie  dies  z.  B. 
das  darin  enthaltene  Eisen  ist ,  das  erst  durch  die  gänz- 
liche Zerstörung  des  organischen  Gefüges,  von  der  Che- 
mie nachgewiesen  werden  kann.  Es  könnte  daher  das 
Kontagium ,  in  so  lange  die  organische  Mischung  des 
Blutes  bestände,  seine  Wirksamkeit  nicht  kund  geben, 
und  würde  selbe  durch  chemische  Einflüsse  aufgehoben  5 
so  müsste  auch  das  Kontagium,  als  organisch  belebtes 
Krankheitsprodukt,  seines  organischen  Zusammenhanges, 
mithin  auch  seines  Lebens,  als  seiner  Wesenheit,  be- 
raubt werden. 

Man  könnte  mir  hier  aber  einwenden,  dass  das  zum 
Vergleiche  gewählte  Eisen,  ein  konstituirender  Theil  des 
Blutes  sei,  und  dass  selbes  desshalb  mit  dem  Blute  so 
unzertrennlich  verbunden  sei,  was  bei  dem  Kontagium 
nicht  der  Fall  sein  würde ;  w^orauf  ich  aber  erwiedere, 
dass  das  Quecksilber,  das  in  das  Blut  gelangt  '»'f^?  nicht 
nur  kein  Bestandtheil  des  Blutes  sei  5  sondern  bekann- 
terweise noch  verflüssigend  auf  jedes  organische  Ge- 
bilde einwirke  ,  und  doch  so  lange  als  das  Blut  nicht 
ganz  seines  organischen  Gefüges  beraubt  ist,  in  selbem 
nicht  entdeckt  werden  kann ,  Avas  dem  Erhaltungstriebe 
des  lebenden  Blutes,  das  seine  Integrität  zu  erhalten  stre- 
bend ,  alles  in  den  Kreislauf  aufgenommene  Hetrogene, 
so  gut  und  so  lang  als  möglich  zu  subigiren  strebt,  zu- 
geschrieben werden  muss  -^-^^y. 

Am  grundlosesten  ist  der  voni  blühenden  Aussehen, 
der  an  der  Seuche  Erkrankten  —  im  Widerspruche  der 
von  ihm  selbst  aufgestellten  Cachexia  syphilitica  —  her- 
genommene Beweis   Handschuch's  -''f^^^'/Q^    gegen  die 


*)  Diel  rieh's  Merkurialkrankkeit ,  Seite  88  und  96. 

**)  Töltenyfs  Kritik  der  Grundlage  der  Medizin  II.  B.Seite 
132.  Art.  vom  Blutgefässsystenie  u.  IV.  Bd.,  Seite  187. 

***)  In  der  deutschen  üebersetzung  der  praktischen  Beobach- 
tungen über  die  venerische  Krankheit  von  C  olles  liest 
man  Seite  10  u.  11  gerade  das  Gegentheil. 
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AUgemeinlieit  des  syphylitischen  Krankseins  5  denn  er- 
stens fand  ich  dieses  blühende  Aussehen  der  Erkrankten 
in  den  meisten  Fällen  nicht  nur  gar  nicht,  sondern  ge- 
wiss eher  ein  blasses  und  fahles ,  und ,  wenn  es  auch 
so  wäre 5  so  ist  es  nur  zu  gewiss,  dass  der  Organismus, 
nach  zustandegekommener  Pseudokrisenbildung,  sich  ei 
nes  Theiles  des  durch  den  Krankheitsprozess  entarte- 
ten Blutes  entledigt  habe ,  und  daher  sich  auch  di«  Pa- 
tienten oft  wohler  fühlen  müssen,  als  dies  kurz  vor  dem 
Erscheinen  dieser  Pseudokrisen  der  Fall  sein  konnte. 
Der  gegebenen  Pathogenie  zufolge  ist  demnach  die  Sy- 
philis im  strengsten  Sinne  „«  priori'^  keine  spezifische 
Krankheit  -''^3  ,  welches  a  posteriori  die  Praxis  nachwei- 
set*, denn  in  neuerer  Zeit,  wo  die  ebenfalls  sogenannte 
spezifische  Methode,  der  evakuirenden  und  antiphlogi- 
stischen nach  und  nach  Platz  macht,  hat  mau  sich  hin- 
länglich überzeugt,  dass  sie  durch  eine  Unzahl  von  Mit- 
teln, die  überhaupt  den  Ij^mphatisclien  Entmischungs- 
prozess  hemmen  und  die  Krisenbildung  erzwingen ,  oft 
eben  so  gut,  wie  durch  den  Merkur  geheilt  wird,  was 
doch  nicht  sein  könnte,  falls  sie  wirklich  spezifisch  wäre. 
Ja  die  Erfahrung  belehrt  uns  zum  Beweise  dessen  so- 
gar, dass  der  syphilitische  Krankheitsprozess  ,  ohne  An- 
wendung aller  auf  seine  Wesenheit  wirkenden  Medika- 
mente, oft  durch  das  Hinzutreten  anderer  Krankheits- 
prozesse, die,  wie  z.  B.  der  Typhus  — -Schönlein  —  in 
dem  krankhaft  überwiegend  werdenden  venösen  Biutele- 
mente  ,  nebst  gleichzeitigem  bedeutendem  ErgrifFensein 
der  einen  oder  der  andern  Nervensphäre,  ihre  Wesen- 
heit begründend  '-'f'«*)  '^^^  deutlicher  und  rascher  Krisen- 
bildung verknüpft  sind,  ebenfalls  zur  Entscheidung  ge- 
lange, indem  durch  die  rasch  entscheidende  und  vorherr- 
schende Einwirkung,  des  hinzugetretenen  neuen  Krank- 
heitsprozesses auf  die  gesammte  Oekonomie  ,  der  schlei- 
chende  syphilitische   gleichsam    subigirt,    mithin    seiner 


*)  Töltenyi's  Kritik,  4.  Bd.,  Seite  186. 
**)  Töltetiyi's  Kritik, 4. Bd.,  Seife  121.  Art. :  „venöse  Fieber." 
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Wesenheit  beraubt,  mit  dem  vorherrschenden  Krankheits- 
prozesse gleichzeitig  zur  vollkommenen  Krisenbildiing 
gelangt. 

Diese  Schein  -  Specifität  beruhet  vielmehr 
darauf,  dass  die  Syphilis  einer  positiv  bestimmenden 
Krankheitsursache ,  nämlich  der  Resorption  des ,  durch 
die  Einwirkung  des  Ansteckungsstoffes  örtlich  entmisch- 
ten Blutes ,  ihr  Entstehen  verdankend  ,  der  Eigenthüm- 
lichkeit  derselben,  und  dem  dadurch  bedingten  eigen- 
thümlichen  Vorwaltendwerden  des  lymphatischen  Blutele- 
mentes entsprechend,  auch  eigenthümliche  und  bestimmte, 
von  den  übrigen  Lymphdyskrasien  verschiedene  Reaktio- 
nen  im  Organismus  hervorbringt. 

Auf  ganz  ähnliche  Weise  unterscheidet  sich  auch  eine 
durch  Verbrennung  bedingte  Entzündung  von  der  ,  durch 
eineVerkältung  zugezogenen.  In  beiden  bleibt  die  Wesen- 
heit eine  und  dieselbe,  nur  zeigen  diese  beidenEntzündungs- 
f ormen  in  ihrem  Entstehen ,  Verlaufe  und  der  Tendenz 
zu  einem  bestimmten  Ausgange,  einige,  und  zv;ar  sehr 
auffallende  Verschiedenheiten,  die  aber  noch  Niemand  in 
einer  Spezifität  suchte,  wohl  aber  in  der  Verschieden- 
heit der  einwirkenden  Gelegenheitsursache. 

Diesemnach  unterscheidet  sich  die  Syphilis  von  an- 
dern Lymphdyskrasien  nicht  durch  eine  von  ihnen  we- 
sentlich verschiedene  Säfteentmischung  ,  sondern  bloss 
dadurch,  dass  ihr  Ursprung,  ihr  Verlauf,  die  Tendenz 
und  die  Wahl  der  organischen  Gebilde  zur  Pseudokrisen- 
bildung,  durch  die  Eigenthümlichkeit  der  Krankheitsur- 
sache auch  eigenthümlich  bestimmt  ,  von  den  übrigen 
Lmyphdyskrasien  verschiedene  und  bestimmte  Erkennungs- 
merkmale, darbieten  muss.  Sie  äussert  daher  ihre  Ver- 
heerungen vorzüglich  in  den  Systemen  der  Häute ,  der 
Knochen  und  dem  Zellgewebe ,  wesshalb  auch  der,  we- 
gen der  höheren  Vitalität  dieser  Gebilde,  im  Verhält- 
nisse raschere  Verlauf,  als  z.  B.  bei  der  Skropelsucht, 
erklärlich  wird,  die  gerade  und  vorzugsweise  nur  die, 
zu  Entzündungen  mit  raschem  Verlaufe  am  wenigsten 
geeigneten  Gebilde ,  zu  ihrem  Aktionsfokus  wählt.   Wird 
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dagegen  der  Verlauf  der  Syphilis  anomal ,  so  dass  die 
dadurch  illegitim  gewordene  Pseudokrisenbildung ,  Or- 
g:ane  zu  ihrem  Fokus  wählt,  in  denen  sonst  die  Skro- 
phelsucht  ihr  Unwesen  treibt ,  wie  z.  B.  die  Lymphdrüsen 
—  nach  Fahre  *)  in  Spanien  die  gewöhnliche  Form 
der  Lustseuche  unter  der  Larve  der  Skropheln, — so  wird 
sie  nicht  nur  nach  und  nach  ihrer  pathognomischen  Kenn- 
zeichen ,  und  ihrer  anfangs  unbestreitbaren  Ansteckungs- 
fiihigkeit  verlustig;  sondern  sie  erfordert  auch  zu  ihrer 
Heilung  eine  der  Skrophulosis  mehr  entsprechende  Be- 
handlungsart. Hierauf  beruhet  die  Wirksamkeit  des  von 
Berg,  Hufeland  und  Ritter  anempfohlenen  Gemi- 
sches des  rothen  Quecksilber-Präzipitates  mit  dem  Spiess- 
glanzmohr ,  statt  dessen  Ritter  den  Schwefelspiess- 
glanz  wählte. 

Dieser  Umstand  nun ,  dass  der  Syphilis,  im  streng- 
sten Sinne  des  Wortes ,  keine  Spezifität  zugeschrieben 
werden  kann,  hat  zu  einem  andern  Extrem  geführt,  näm- 
lich zur  antiphlogistischen  öder  ph3^siologischen  Schule, 
unter  dem  Vorsitze  des  berühmten  medizinischen  Robes- 
pierre's,  die  die  Spezifität,  mit  Dyskrasie  in  Folge  von 
Anstekung  als  gleichnahmig  annehmend,  mit  ihr  auch  das 
nicht  zu  läugnende  Kontagium  verwarf,  und  Alles  auf 
blosse  örtliche  Reizungen  und  auf  Sympathien  zurück- 
führte. —  Dass  hier  aber  sammt  dem  Bade  auch  das  Kind 
ausgegossen  sei,    bedarf  keiner  weitern  Nachweisung. 

I^ie  Seiielie  «Ici*  H^eiigelioriieu. 

Nachdem  ich  bewiesen  habe  ,  dass  die  Lustseuche 
nichts  anderes  als  eine  ,  durch  die  cigenthümliche  Gele- 
genheitsursache eigenthümlich  sich  gestaltende  Lymph- 
dyskrasie  sei ,  mithin  in  dem  Vorwalten  des  lymphati- 
schen Blutelementes  bestehe 5  so  ergibt  sich  auch,  wie 
ungegründet  die  Behauptung  vieler  Syphilidologen  — 
Astruc,     Girtanner,    Vetter,     Wendt,    Hand- 


^>)  Louvrier's  Darslellung    syphilitischer  Krankheitsfoimen. 
Wien  ,  1809.  Seite  2S7. 
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schlich  und  vieler  Anderer  —  sei,  dass  das  Kind  im 
schwangern  Mutferleibe  nicht  an  der  Seuche  erkranken 
könne,  wenn  auch  die  Mutter  noch  so  hochgradig  daran 
leide.  —  Diese  Behauptung  wurde  auf  die  früher  widerlegte 
Behauptung,  nämlich  dass  das  Blut  an  dem  Erkrankungs- 
prozesse keinen  Antheil  habe,  und  auch  daraufgestützt, 
dass  die  Gefässe  des  mütterlichen  Theiles  der  Plazenta 
mit  denen  des  kindlichen  in  keiner  nachweisbaren  Ko- 
munikation  seien.  Der  erste  Satz,  nämlich  dass  das  Blut 
am  allgemeinen  Erkrankungsprozesse  keinen  Antheil  habe, 
ist  schon  widerlegt,  und  dass  der  zweite  auch  durch- 
aus falsch  und  grundlos  sei ,  bedarf  wohl  keines  Bewei- 
ses 5  denn  es  möge  auch  die  Anatomie  mit  ihren  Messer- 
und Spritz -Requisiten,  die  Übergänge  der  mütterlichen 
Gefässe  in  die  des  Kindes  negiren,  so  kann  es  doch  kei- 
ner geläuterten  Physiologie  einfallen ,  desshalb  behaupten 
zu  wollen,  dass  das  Kind  kein  Blut  von  der  Mutter  be- 
komme 5  woher  könnte  es  sich  denn  sonst  bilden,  woher 
ernähren  und  wachsen,  Avenn  das  Hauptbedingniss  alles 
dessen  ,  nämlich  die  Stoffaufnahme  von  aussen   nicht  ge- 


geben wäre?  —  Allerdings  nimmt  der  kindliche  Theil 
der  Plazenta,  —  es  möge  dieses  durch  Übergänge  der 
Gefässe ,  öder  durch  Zwischenzellen  geschehen ,  aus 
denen  es  die  kindlichen  Gefässe  durch  die  Endosmose, 
oder  auf  was  immer  für  eine  andere  mögliche  Art  resor- 
biren  —  das  nährstoffreiche  mütterliche  Blut  auf,  das 
dann  durch  die  Nabelblutadern  in  den  kindlichen  Leib 
gelangend ,  dessen  Bildung,  Ernährung  und  Wachsthum 
bedingt.  Ist  nun  die  Blutmasse  der  Mutter  in  einem  der 
Gesundheit  entsprechenden  normalen  Blutmischungsver- 
hältnisse ,  so  wird  auch  das  Kind  das  Gepräge  der  Ge- 
sundheit an  sich  tragen  müssen  5  ist  dagegen  das  Blut- 
mischungsverhältniss  anomal,  das  ist  krankhaft,  so  kann 
auch  das  von  einem  krankhaften  Blute  ernährte  Kind  nicht 
anders,  als  dieser  Blutmischungsanomalie  entsprechend, 
sich  gestalten,  d.h.  alle  Säfte  des  Kindes  müssen  das 
Gepräge  der  ursprünglichen  Blulanomalie  an  sich  tragen, 
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als  deren  Reflexe  die  verschiedensten  Pseudokrisen ,  als 
unnmstössliche  Beweise  dastehen,  die  uns  lehren,  dass 
in  fehlerhafter  Bhitmischung  der  Mutter  begründete  Krank- 
heiten, auch  auf  das  Kind  als  solche  übergehen  müssen, 
was  hundertfache  Erfahrungen  zur  Genüge  bewiesen 
haben. 

Bewährt  sich  nun  diese  Behauptung,  durch  zahlreiche 
Erfahrungen  beiDyskrasien  anderer  Art;  so  ist  wahrlich 
kein  vernünftiger  Grund  vorhanden,  behaupten  zu  kön- 
nen: dass  gerade  nur  die  Sjphilis,  deren  Wesen  eine 
lym[thatische  Säfteentmischung  ist,  nicht  eben  so  gut  wie 
jede  andere,  in  ihrer  ursprünglichen  Wesenheit  auf  das 
Kind  übertragbar  sei. 

Professor  Vetter  und  Andere,  die  den  Uebergang 
der  Syphilis  von  der  Mutter  auf  das  Kind  negiren,  su- 
chen ihre  Behauptung  dadurch  zu  beweisen,  dass  die  sy- 
philitischen Zufälle  erst  nach  drei  bis  vier  Tagen  nach 
der  Geburt  zum  Vorschein  kommen.  Nun  ist  dieses  aber 
ein  sehr  natürlicher  Umstand,  denn  während  das  Kind 
noch  in  den  Eihäuten  eingeschlossen  ist,  beschränkt  sich 
die  Funktion  der  Haut  fast  nur  auf  die  Absorption,  und 
sie  wird  erst  nach  der  Geburt  zum  Sekretionsorgane.  Die- 
sem zufolge  kann  auch  die  Haut ,  des  in  den  Eihäuten 
n(\ch  eingeschlossenen  Kindes,  nicht  leicht  kritische  Aus- 
scheidungen besorgen,  während  ihr  nach  der  Geburt,  wo 
sie  ihre  volle  Funktion  übernimmt ,  auch  KrankheitsstoiTe 
zur  Ausscheidung  überliefert  werden. 

Wenn  dagegen  aus  der  Erfahrung  auch  erwiesen 
ist ,  dass  mitunter  im  hohen  Grade  syphilitische  Mütter 
Kinder  gebären ,  bei  denen  sich  die  mütterliche  Krank- 
heit nicht  nachweisen  lässt,  so  kann  dieses  doch  nicht 
als  Widerlegung  des  Gegensatzes  gelten;  denn  indem  das 
dyskrasische  Blut  der  Mutter  durch  Pseudokrisen  seine 
frühere  Integrität  zu  erlangen  strebt ,  werden  die  örtli- 
chen Exponenten  der  Dyskrasie  oft  gleichsam  zum  Fokus 
alier  krankhaften  Bewegungen ,  so  dass  das  Entmischte 
und  unbrauchbar  Gewordene,  stets  nach  diesen,  gleich- 
sam zu  Fontanellen  gewordenen  Arterien,  konfluirt,  bis  die 
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Heilkraft  in  einer  neuen  Rekriisdeszenz  ihre  Ohnmacht 
erkennend,  dieses  fruchtlose  Bestreben  verlässt  ,  und 
wo  anders  ihr  Heil  von  Neuem  sucht.  Während  nun  die 
Heilkraft  alles  Entartete  nach  einem  Punkte  gleichsam 
konzentrirt ,  um  sich  seiner  entledigen  zu  können ,  muss 
natürlicherweise  auch  die  Gesammtmasse  des  Blutes^  mehr 
oder  weniger  zur  normalen  Krasis  gelangen ,  und  zwar 
um  so  vollständigerj  je  vollkommener  der  Krisenversuch 
der  Heilkraft  gelingt,  und  in  so  lange  darin  verharren, 
bis  der  Versuch  endlich  gelungen  ist,  oder  wegen  man- 
gelhafter Unterstützung  der  Kunst ,  nicht  durchgeführt 
werden  konnte,  wo  dann  die  neue  Rekrudeszenz  unver- 
meidlichist. Fällt  nun  die  Schwangerschaftsperiode  in  ei- 
nen Zeitraum,  wo  dieser  oben  beschriebene  Säftezustand 
bestehet,  so  ist  es  allerdings  sehr  möglich,  dass  das  von 
einem,  der  normalen  Krasis  mehr  weniger  nahe  kommen- 
den Blute  ernährte  Kind ,  von  der  Krankheit  der  Mutter 
befreiet,  in  das  Dasein  treten  könne,  ohne  die  frühere 
Behauptung,  dass  nämlich  Blutentmischungskrankheiten 
der  Mutter  auf  das  Kind  als  solche  übergehen ,  ihrer  ma- 
thematischen Gewissheit  berauben  zu  können.  Ist  dagegen 
die  Lustseuche  der  Mutter  durch  verschiedene,  vorzüglich 
aber  durch  unzulängliche  oder  unzweckmässige  Merkurial- 
Kuren  in  ihrem  Verlaufe  anomal  geworden,  Avobei  die  ur- 
sprüngliche syphilitische  Säfteentmischung  —  zum  Beweise 
ihrer  NichtSpezifität  —  auch  einige  Modifikationen  erlitten 
haben  muss  '"Q ,  was  bei  fortdauerndem  Siechthum  das 
allmälige  Verschwinden  der  pathognomischen  Kennzei- 
chen der  Syphilis  beweiset  5  so  kann  das  von  diesem, 
nicht  mehr  rein  syphilitisch  entmischten  Blute  der  Mutter 
ernährte  Kind ,  auch  nicht  die  untrüglichen  Zeichen  die- 
ses Krankseins  mit  zur  Welt  bringen  5  sondern  bei  man- 

*j  Schon  John  Hunter's  Behauptung  „die  durch  das  ve- 
nerische Gift  verursachte  Entzündung,  rao- 
difizirt  sich  nach  der  körperliehen  Konstitu- 
tion des  Angesteckten"  deutet  in  der  Hauptsache  da- 
hin 5  trotz  seiner  verschiedenen  Ansicht  über  die  Natur  der 
Krankheit.  Girtanner  III.  Bd.  Seite  693. 
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gelliafter  tabetischer  Ausbildung,  wird  es  wohl  mehr  die 
Sünden  der  Mutter,  in  der  unverkennbaren  Skrophulosis 
zur  Schau  tragen ,  was  viele  Aerzte  zu  der  irrigen  An- 
nahme verleitete :  dass  die  Syphilis  der  Mutter  sich  auf 
die  Kinder  nie  als  solche,  wohl  aber  als  Skrophulosis, 
unter  den  verschiedensten  Vegetationsanomalien  fortpflan- 
zen könne,  und  dieses  dürfte  auch  der  Grund  sein,  warum 
gerade  in  neuerer  Zeit ,  wo  man  mit  dem  3Ierkur  spar- 
samer geworden  ist  ,  häufiger  Fälle  erblicher  S}  philis 
beobachtet  werden,  während  das,  in  frühern  Zeiten  durch 
unzulängliche  und  allgemein  gebrauchte  Merkurialkuren 
gestörte  Krankheitsbild ,  auch  nicht  anders  auf  das  Kind 
übertragen  werden  konnte. 

Die  auf  vermeintliche  Beobachtung  gestützte  Be- 
hauptung Mancher,  dass  nämlich  der  Saarae  des  syphi- 
litischen Vaters,  im  Momente  der  Empfängniss,  unbe- 
schadet der  Mutter,  das  Kind  ansteken  könne,  gehört 
in  das  Fabelreich,  denn: 

a.  widerspricht  dieses  der  Natur  des  syphilitischen 
Ansteckungsstoffes ,  als  fixen  Kontagiums  und 

b.  widerspricht  dieses  jeder  vernünftigen  Theorie 
der  Zeugung,  die  uns  unwidersprechlich  lehrt,  dass  im 
Älomente  des  Konzipirens ,  durch  die  gegebene  Wech- 
selwirkung ,  gegenseitiger  Spanung ,  Oszillation ,  oder 
wie  man  es  nennen  will,  die  Lostrennung  des  Eies  vom 
Eierstocke,  und  die  Erlangung  des  selbständigen  Lehens 
erfolge,  ähnlich  der  Licht-,  Wärme-  und  Elektrizitätsbil- 
duag  '"'3 ,  ohne  dass  hierbei  an  eine  materielle  gegensei- 
tige Berührung  nur  zu  denken  wäre.  Obwohl  übrigens 
nach  unserer  Ansicht  die  Syphilis  in  einer  lymphatischen 
Säfteentmischung  besteht,  so  ist  doch  aus  der  Erfahrung 
und  auch  a  priori  erwiesen,  dass  das  Blut  und  alle  übri- 
gen Inquilinar  Feuchtigkeiten,  mithin  auch  der  Saame, 
nicht  ansteckungsfähig  sei,  da  das  Kontagium  im  Blute 
als  solches  nicht  fortlebt  5  sondern  nur  in  dem  Sekrete 
der  lokalen  Apparitionen  erzeugt  werde.    Es  kann  daher 


*)  Töltenyis  Kritik.  1.  Bd.  Von  den  Incoercibilien. 
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auch  der  männliche  Saame  nicht  das  zu  befruchtende  Ei 
anstecken,  wenn  er  auch  mit  selbem  in  eine  unmittelbare 
Berührung-  käme ,  was  sich  aber  ganz  anders  bei  dem 
s^^philitisch  entmischten  Blute  der  Mutter  verhält.  Indem 
nämlich  selbes  in  die  Frucht  übergeht,  und  deren  Er- 
nährung und  Wachsthum  besorgt^  so  müssen  natürlicher 
Weise  auch  die  Säfte  des  Kindes  sich  diesem  Typus  nach, 
dyskrasisch  ausbilden,  das  heisst,  sie  werden  syphilitisch 
entmischt,  ohne  dass  hier  im  strengen  Sinne  eine  An- 
stekung  vor  sich  gegangen  wäre,  denn  die  Krankheit 
wächst  gleichsam  mit  der  Frucht  heran. 

Einen  sehr  interessanten  Aufsatz  über  die  Syphilis 
neonatorum^  fand  ich  in  den  Schmid  tischen  Jahrbüchern, 
Jahrgang  1840,  B.  27,  1.  Heft,  Seite  68,  von  Profes- 
sor Dr.  C  e  d  e  r  s  chj  ö  1  d ,  wo  unter  Anderm  Referent  die- 
ses Aufsatzes  ,  sämratliche  Autoritäten  für  und  wider  die 
Ubertragbarkeit  des  syphilitischen  Krankheitsprozesses 
von  den  Eltern  auf  das  Kind  aufgezählt  hat ,  und  woraus 
erhellet ,  dass  allerdings  das  grösste  Übergewicht  der 
Autoritäten  — •  Dreiundsechzig  gegen  Zwölf,  denen  ich 
noch  den  k.  k.  Rath  und  Professor  Dr.  Schwarzer 
beifügen  kann  —  zu  Gunsten  der  Übertragbarkeit  fällt. 
Übrigens  kann  ich  es  nicht  unerwähnt  lassen,  dass  die 
Glaubensbekenntnisse  des  Herrn  Referenten  zu  sehr  nach 
der  Lehre  Bagliv's  und  Sanchez's  riechen,  indem 
er  behauptet:  dass  das  durch  die  antiphlogistische  Me- 
thode geschwächte  syphilitische  Gift,  entweder  Jahrelang 
im  Körper  latent  bleibe,  oder  in  andern  Formen  von  gros- 
ser Nervenschwäche,  Wassersuchten  u.  s.  w.  hervortrete 
C?  — 3  ^0  behauptet  auch  Herr  Referent ,  dass  die  von 
den  Eltern  auf  die  Kinder  übertragene  Syphilis,  oft  erst 
in  dem  Jünglingsalter,  unter  der  Form  von  Kondylomen 
zum  Vorschein  komme  (^?3  und  wahrlich,  von  hieraus 
ist  nur  noch  ein  Schritt  zu  den  Märchen  R  osenstein's. 
—  Auch  kann  ich  nicht  ganz  der  Ansicht  C  ede  r  sch- 
jöld's  beistimmen,  der  vier  Arten  der  Uebertragung  der 
Syphilis  der  Eltern  auf  die  Frucht   annimt,  nämlich: 

1.  Die  Mutter  ist  gesund,  der  Vater  lei- 
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det  aber  an  sekundärer  Syphilis.'*  Dass  diese 
Uebertragbarkeit  gar  nicht  möglich  sei,  habe  ich  schon 
erwiesen  nnd  glaube  ,  nach  den  von  C  e  d  e  r  s  c  h  j  ö  1  d 
angeführten  Gleichnissen  urtheilend  ,  nicht  unerwähnt 
lassen  zu  dürfen,  dass  seine  Ansicht  über  den  Akt  des 
Konzipirens  zu  materiell  sei  5  denn  wem  wird  es  wohl 
einfallen,  zwischen  den  im  Verhältnisse  sehr  materiellen 
Wirkungen  der  Ipekakuanha,  der  Jalappa ,  des  Opiums 
u.  s.  w.  und  der  belebenden  Eigenschaft  des  männli- 
chen Saamens  ,  der  eigentlich  nur  während  des  Ge- 
schlechtsaktes, also  nur  während  der  auf  das  Höchste 
gleichzeitig  gesteigerten  Spannung  beider  Geschlechter, 
daher  auch  wahrscheinlich  mit  dieser  vereint ,  auf  das 
lebensfähige  Ei  einwirkt,  Vergleiche  anzustellen?  Liest 
man  ferner  ,  dass  C  e  d  er s  chj  ö  1  d  zur  Erhärtung  dieser 
Ansicht ,  die  Behauptung  Dr.  Simon  jun.  '»'^3  anführt , 
wo  die  Männer  nach  überstandenen  3Ierkurialkuren,  Rost- 
flecke auf  der  Brust  behielten,  mit  denen  sie  ihre  Frauen 
infizirten  und  syphilitische  Kinder  zeugten  5  so  zerfällt 
diese  Ansicht  in  Nichts  5  denn  die  bereits  infizirte  Mutter 
trägt  dann  die  Schuld  der  übertragenen  Seuche.  Eben  so 
wenig  beweisend  sind  die  von  C  0 1 1  e  s  angeführten  Fäl- 
le ,  wo  der  Vater  vor  Zeiten  von  der  Syphilis  durch 
eine  Merkurialkur  — scheinbar —  befreiet,  ohne  allen  vor- 
handenen Symptomen  der  Krankheit,  und  ohne  dass  die 
gesund  scheinende  Mutter  je  an  der  Syphilis  gelitten , 
Kinder  erzeugen  könne,  an  denen  die  deutlichsten  Kenn- 
zeichen der  Lustseuche  zu  beobachten  sind,  denn  bekannt- 
lich wird  der  Arzt  durch  falsche  Angaben  nie  so  oft  ge- 
täuscht,  als  gerade  in  Betreff  der  Syphilis,  und  dann 
können  Kinder  durch  verschiedene  Ursachen  in  der  Bär- 
mutter krank  werden,  abmagern  und  absterben,  wo  nach 
begonnener  Fäulniss  die  lose  Haut  eben  so  wie  Cel- 
les '''^'''^3  angibt,  in  kleineren  und  grösseren  Lappen   sich 


*3  In  seiner  Uebersetzung  der  venerischen  Krankheiten  von 
CoUes.  Seite  181.  Die  Anmerkung. 

**1  In  der  deutschen  Uebersefzung  von  Simon  jun.  Art. :  Sy- 
philis bei  Kindern ,  Seite  356. 
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ablösen  kann  ,  ohne  dass  wirklich  die  Syphilis  daran 
Schuld  wäre.  Auch  beweiset  der  Umstand  nichts ,  dass 
solche  Eltern  nach  einer  überstandenen  Merkurialkur , 
vollkommen  gesunde  Kinder  gezeugt  haben ,  während  die 
früheren  entv/eder  todt ,  oder  dem  Tode  nahe  abortirt 
wurden. 

2.  jjDer  Mann  ist  gesund,  das  Weib  aber 
von  sekundärer  Syphilis  afficirt,  folglich 
auch  das  Ei,  und  da  letzteres  durch  Endos- 
mose das  kranke  Blut  der  Mutter,  bis  zur 
Entbindung  an  sich  zieht,  so  muss  die 
Frucht  noch  mehr  angesteckt  werden."  Die- 
se Ansicht  ist  bis  auf  das  nochmehr,  die   richtige. 

3.  5jD  ie  gesunde  Schwangere  übt  in  den 
ersten  SMonaten  der  Schwangerschaft  den 
Beischlaf  mit  einem  Manne  aus,  welcher 
primäre  Schanker  am  Penis  besitzt,  und 
bekommt  dann  Schanker  in  den  Geschlecht s- 
theilen,  weil  aber  im  Uterus  ein  erhöhter 
Bildungs trieb  auf  sehr  lockern  Boden  Statt 
find  et  5  so  heilen  die  Geschwüre  und  me- 
tastasiren  sich  auch  auf  den  Fötus,  und 
die  Schwangere  bleibt  für  immer  gesund. 
Wird  die  Schwangere  dagegen  später  ange- 
steckt und  kommt  es  bei  ihr  zur  sekundären 
Syphilis,  so  bekommt  auch  die  Frucht  einen 
Theil  desGiftes  mittelst  d  er  Inbib  iti  on  d  es 
Blutes" 

Der  zweite  Theil  dieses  Punktes  stimmt  mit  dem  vo- 
rigen überein  und  ist  der  richtige,  der  erste  dagegen,  das 
Metastasiren  des  syphilitischen  Giftes  anlangend ,  beru- 
het einzig  und  allein  in  der  Fantasie,  auch  erinnere  ich 
mich  nie,  ein  Beispiel  der  Art  irgendwo  aufgezeichnet 
gefunden  zu  haben. 

4.  „Die  Schwangere  wird  kurz  vor  ih- 
rer Entbindung  mit  primären  S  c  h  a  n  k  e  r  n  b  e- 
haftet,  und  die  Frucht  verweilt  dann  lan- 
ge   während    der    Geburt   in    der     Scheide." 
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Diese  Ansteckung  ist ,  wie  auch  der  Herr  -Professor  C  e- 
derschjöld  anmerkt,  ziemlich  selten,  indem  der  mit 
dem  Smegma  bedeckte  Fötus,  nicht  so  leicht  mit  dem 
Ansteckungsstoffe  in  unmittelbare  Berührung  kommt,  und 
da  durch  die  abfliessenden  Wässer ,  der  grösste  Theil 
des  kontagiumhaltigen  Sekretes  weggespült,  und  der  al- 
lenfalls am  Kinde  hängen  bleibende  Theil  durch  das  Ba- 
den desselben  gleich  nach  erfolgter  Geburt,  meist  weg- 
gewaschen wird. 

Eintlieiliiug^  der  JSeiiclie  uaela  ilirem  Ssat- 

stelieii. 

Die  Seuche  hat,  wie  aus  dem  Vorgehenden  erhel- 
let, eine  doppelte  Entstehungsweise ,  sie  ist  nämlich : 

!♦  acquirirt,  in  so  fern  sie  sich  aus  der  lokalen 
Ansteckung  entwickelt,  oder  sie  ist 

2.  angeboren,  in  so  fern  die  entmischten  Säfte 
der  Mutter  in  die  des  Kindes  übergehen. 

S  c  h  ö  n  1  e  i  n  '"''3  unterscheidet  die  angeborne  Lust- 
seuche in  Syphilis  haeredilaria  und  congenila  die  we- 
sentlich Eins  sind ;  die  adnata  ist  aber  die  primäre  An- 
steckung während  des  Gebarens  und  gehört  als  solche 
nicht  hierher. 

Verlauf  der  Seuclie. 

Eine  naturgetreue  Beschreibung  des  Verlaufes  der 
Seuche  zu  geben ,  mag  wohl  zu  den  schwierigsten  Auf- 
gaben gehören  ;  denn  abgesehen  davon ,  dass  eine  jede 
langwierige  fieberlose  Krankheit  keine  bestimmten  Sta- 
dien hat  und  in  ihrem  Verlaufe,  viele  Mannigfaltigkeiten 
und  Unregelmässigkeiten  darbietet;  so  haben  wir  gerade 
an  der  Syphilis  eine  solche  Krankheit  vor  uns,  die  theils 


'')  Dr.  J.  L.  Sohönlein's  allgemeine  und  spezielle  Patholo- 
gie und  Thera{)ie  von  einigen  seiner  Zuhörer ,  IV.  Auflaoe. 
4.  Bd..  Seife  144. 
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schon  durch  sich  selbst,  noch  mehr  aber  durch  die  vie- 
len oft  unvollkoininenen  Heilversuche ,  so  viele  Mannig- 
faltigkeit in  ihren  Erscheinungen  und  deren  Reihenfolge 
darbietet,  dass  sie  gewiss  nicht  mit  Unrecht  proteusar- 
tig  genannt  wird.  Keineswegs  aber  wird  man  zu  einem 
Resultate  gelangen  können ,  in  so  lange  man  die  Natur 
der  Krankheit  ausser  Acht  lassend,  das  Phänomen  für 
das  Wesen  nimmt ,  wie  es  fasst  Alle  gethan  5  sondern 
man  muss  dem  Wesen  lassen ,  was  des  Wesens  ist,  und 
die  Phänomene  desselben  nicht  höher  achten ,  als  sie , 
als  blosse  Symptome ,  beachtet  zu  werden  verdienen. 
Dieses  Gesagte  ist  eine  unumstössliche  Wahrheit  und  ih- 
re Nichtbeachtung  der  einzige  wahre  Grund,  warum  C  0  1- 
1  e  s  *)  die  Syphilis  ein  Opprobrhcm  chirurgiae  nennt ; 
denn  in  der  That ,  lese  man  fasst  alle  älteren  und  neue- 
ren Schriftsteller,  so  wird  man  die  Syphilis  kaum  an- 
ders, als  durch  eine  Kollektivsumrae  von  S^'^raptomen  be- 
schrieben finden ,  ohne  einen  Versuch,  ihre  Bedeutung 
und  ihre  natürliche  Reihenfolge  auf  ein  bestimmtes  Prin- 
cip  zu  basiren. 

C  oll  es  verdient  daher  den  grössten  Dank,  indem 
er  vielleicht  der  erste  nach  Hunter,  auf  die  Naturge- 
schichte der  venerischen  Krankheiten  aufmerksam  ma- 
chend ,  einiges  sehr  Interessante  aus  seinen  Erfahrungen 
mittheilt,  obwohl  man  seinem  Wunsche,  dass  nämlich 
nach  FI  unteres  Experimenten  immer  nur  die  hervorste- 
chenden Symptome  der  Lues  geheilt  werden  sollen,  um 
die  fortbestehende  Krankheit  in  ihrem  Verlaufe  gehörig 
beobachten  zu  können,  durchaus  keinen  Beifall  zollen 
darf  5  da  das  menschliche  Leben  nie  und  unter  keinem 
Verhältnisse  zum  Experimentiren  benützt  werden  darf  5  um 
so  Aveniger,  da  diese  zu  Nichts  führen  können  5  denn  je- 
de D^skrasie,  mithin  auch  die  S3philis,  muss  durch  je- 
den entscheidenden  Eingriff,  in  ihrer  Wesenheit  einige 
Modifikationen  erleiden,  die  dann  wieder  alle  Erschei- 
nungen   und   ihre    Reihenfolgen ,    verschieden   gestalten 


0  Seite  11  der  deutschen  Uebersetzung*. 
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müssen ,  was  C  o  1 1  e  s  bei  der  Aeiissenin«-  seines  Wun- 
sches ,  nicht  ausser  Acht  hätte  lassen  sollen.  Um  so  we- 
niger Dank  weiss  aber  die  VYissenschaft  der  Behauptung 
H  a  n  d  s  c  h  u  c  h's  *)  •  ??d^^  Wort  Lustseuche  bezeichnet 
also  keineswegs  eine  eigene  Krankheit  5  sondern  ist  blos' 
ein  Kollektiv  um  für  mehrere  einzelne  Krankheitsformen", 
die  alle  Einheit  zerstörend,  jedes  Symptom  als  eine  eige- 
ne Krankheit  betrachtet ,  die  blos  nur  noch  der  konta- 
giöse  Ursprung  zu  einem  unzusammenhängenden  Gan- 
zen verbindet.  Und  wahrlich  ist  der  Schritt  von  dieser 
Behauptung  zu  der  einiger  Franzosen ,  die  das  Konta- 
gium,  mithin  auch  das  S3^philitische  Kranksein  läugneten, 
nicht  so  gross ,  als  man  glauben  sollte :  ja,  bei  Unbefan- 
genheit des  Denkens ,  würde  diese  Behauptung  leichter 
dazu  benützt  werden  können,  als  zum  Beweise  der  wirk- 
lichen Existenz  der  S}' philis ,  als  Einheit,  wennHand- 
scliuch,  seinem  Grundsatze  gemäss ,  auch  bei  der  Ab- 
handlung der  einzelnen  Formen  der  Lustseuche,  logische 
Konsequenz  beobachtend,  selbe  nicht  als  Symptome,  son- 
dern als  essentielle  Leiden  behandelt  hätte,  was  sie  doch 
sein  müssten,  wenn  seine  Ansicht  stichhältig  wäre;  denn 
von  was  sollen  sie  dann  die  Symptome  sein  ? 

Hat  man  das  Wesen  der  Krankheit  gehörig  aufge- 
fasst,  so  ergibt  sich,  dass  von  dem  Augenblicke  an,  als 
die  Resorption  des  örtlich  Entmischten  beginnt, —  entweder 
durch  sie  allein ,  oder  unter  wahrscheinlicher  Mitwirkung 
des  gleichzeitig  krankhaft  verstimmten  bildenden  Nerven- 
systems, —  auch  das  allmälig  Ueberwiegendwerden  des 
lymphatischen  Blutelementes  beginne ,  Was  das  zuweilen 
schmerzhaft  werdende  und  nicht  so  selten  vorkommende 
Anschwellen  mancher  Saugdrüsen ,  an  verschiedenen 
Stellen  des  Körpers ,  vorzüglich  aber  am  Halse  unter 
den  Achseln  und  a.  a.  0.  beweiset.  Dieses  mag  auch  wohl 
der  Grund  sein  ,  warum  man  von  jeher  die  Natur  des 
Uebels  ahnend ,  dessen  Sitz  in  das  Lymphgebiet  des 
Blutes  versetzte.  Diese  Anschwellungen  der   Lymphdrü- 


'^')  Seite  31  seines  Werkes. 
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sen  sind  jedoch  in  den  meisten  Fällen  sehr  geringfügig- 
und  meistens  ganz  schmerzlos,  wesshalb  sie  auch  von  der 
Mehrzahl  der  Kranken  übersehen  werden ,  auch  schon 
darum,  weil  sie  von  ihrem  primären  Uebel  befreit,  meist 
für  die  Dauer  hergestellt  zu  sein  wähnen,  und  daher  un- 
besorgt für  die  Zukunft  sind.  Hat  man  es  hingegen  mit 
Kranken  zu  thun ,  die  auf  ihr  Wohl  bedacht  nur  zu 
ängstlich  jedes  Krankheitssymptom  aufzuspähen  trachten  5 
so  wird  man  gewiss  ,  noch  bevor  irgend  ein  anderes 
Symptom  die  sich  bildende  Seuche  verräth ,  durch  diese 
Erscheinung  ,  auf  den  sich  bald  ganz  verrathenden 
Gast  aufmerksam ,  ohne  jedoch ,  —  in  der  Überzeugung, 
dass  diese  Erscheinung,  vorzüglich  bei  Ij^mphatischen 
Konstitutionen ,  auch  ohne  alle  andere ,  als  die  rein 
konstitutionellen  Ursachen,  häufig  vorkommen  könne  — 
den  Argwohn  verlautbaren  zu  dürfen.  Diese  Anschwel- 
lungen erscheinen  vorzüglich  an  den  Seiten  des  Halses, 
wie  auch  an  den  übrigen  Körperstellen,  die  mit  häufigen 
Saugaderknoten  versehen  sind,  als  erbsen-  oder  bohnen- 
grosse,  mehr  platte,  unter  der  Haut  im  Zellgewebe  be- 
findliche, sehr  leicht  verschiebbare  Körperchen,  die  meist 
unschmerzhaft  sind,  manchmal  aber  wie  zufällig  nach 
einer  Verkühlung  dumpf  spannend  schmerzhaft  werden, 
immer  aber  nur  im  unbedeutenden  Grade.  Sie  vergrössern 
sich  fast  nie  über  den  Umfang  einer  Bohne ,  wenigstens 
hatte  ich  nie  Gelegenheit  grössere  zu  beobachten. 

Mit  oder  ohne  diese  Erscheinungen  treten  auch  bald 
andere  Störungen  der  Coenesthese  ein,  in  Form  unbe- 
deutender, von  einem  Orte  auf  den  andern  überspringen- 
der Rheumatismen ,  die  vorzüglich  die  Verbindungsbän- 
der des  Brustbeines  mit  den  Kippen  und  Rippenknorpeln 
befallen ,  und  mit  gleichen  AiFektionen  der  Aponevrosen 
der  Rückenmuskeln  oder  der  verschiedenen  Gelenke  al- 
terniren,  sich  aber  im  Durchschnitte  mehr  durch  erschwerte 
Artikulation ,  mit  dem  Scheingefühle  von  bedeutender 
Schwäche  des  betreffenden  Gelenkes ,  als  durch  lebhaf- 
tere Schmerzen  verrathen.  Befällt  jedoch  diese  Affektioii 
die  Knie-  oder  Fussgelenke,  oder  gar  das  Verbindungs- 
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gelenk  der  grossen  Zehe  mit  ihrem  entsprechenden  Meta- 
tarsiis,  so  wird  das  Gehen,  vorziiglich  beim  Beginnen 
desselben,  sehr  erschwert ,  aber  sonderbar,  durch  das 
Gehen  selbst,  verliert  sich  dieses  spannende  Gefühl  nach 
und  nach  fast  ganz  ,  und  stellt  sich  nach  gepflogener 
Ruhe,  bei  einem  neuen  Versuche  zum  Gehen,  wieder  wie 
früher  ein. 

Die  Digestion  kommt  auch  selten  ohne  irgend  eine 
Schramme  davon  5  denn  wenn  sie  auch  im  Ganzen  noch 
ziemlich  gut  vor  sich  geht  5  so  überzeugen  uns  doch  man- 
che Erscheinungen,  als:  zuweilen  die  schleimig  belegte 
Zunge ,  Geringerwerden  des  Appetits ,  nicht  ganz  reiner 
Geschmack  im  Munde ,  beim  Aufstehen  des  Morgens  das 
Gefühl  von  Aufgeblasenheit  des  Unterleibes,  bald  ver- 
mehrte bald  retardirte  Stuhlentleerungen,  allgemeine  Ab- 
geschlagenheit und  Mattigkeit  des  Körpers  u.  s.  w.  von 
ihrer  Mitleidenschaft,  Der  Schlaf  wird  durch  diese  und 
ähnliche  Phänomene  auch  getrübt ,  der  durch  die ,  bei 
zeitweiser  Schlaflosigkeit  eintretenden  Schweisse  nicht 
mehr  so  erquickend  ist,  wie  dieses  im  gesunden  Zu- 
stande der  Falle  Avar.  Alle  diese  Erscheinungen  sind  aber 
sämmtlich  so  unbedeutend,  dass  sie  wohl  auf  das  Ge- 
müth  des  Leidenden  trübend  einwirken  können ,  selten 
aber  wegen  ihrer  Geringfügigkeit,  an  eine  ernstliche  ärzt- 
liche Hilfe  ermahnen ,  wesshalb  sie  auch  in  der  Mehr- 
zahl der  Fälle ,  unserer  Beobachtung  entrückt  sind. 

Während  nun  der  Gesundheitszustand,  unter  den 
oben  angegebenen  Erscheinungen  des  alterirten  Gemeinge- 
fühles, gleichsam  undulirt,  bildet  sich  der  Entmischungs- 
zustand der  Säfte  langsam  bis  zu  dem  Grade  aus,  wo 
unter  mehr  oder  weniger  deutlichen  febrilischen  Bewe- 
gungen, je  nach  der  Individualität,  endlich  der  Versuch 
zur  Ausscheidung  des  krankhaft  Entmischten,  durch  Bil- 
dung von  Pseudokrisen  zu  Stande  kommt.  Welche  Zeit 
jedoch  von  der  ursprünglichen  Ansteckung ,  bis  zur  vol- 
len Ausbildung  der  Seuche  nöthig  sei ,  lässt  sich  nicht 
bestimmen,  und  nur  so  viel  wissen  wir  aus  der  Erfah- 
rung ,    dass    der  kürzeste  Termin  sechs  Wochen  ,    der 
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längste  aber  sechs  bis  acht  Monate  sein  dürfte ;  jeden- 
falls aber  gehören  die  Fälle,  die  erst  nach  einem  oder 
mehreren  Jahren  nach  der  Lokalaffektion  ihr  Dasein  be- 
kunden sollen ,  zu  den  Seltenheiten ,  wenn  nicht  gerade- 
zu in  das  Gebiet  der  Mährchen,  deren  wahrlich  nicht 
wenige  das  Licht  unserer  Wissenschaft  trüben. 

Das  Eruptionsfieber  ist  nicht  bei  Allen  gleich  be- 
merkbar ,  denn  während  es  bei  reizbaren  und  schwächli- 
chen Personen,  oft  ziemlich  bedeutend  ist,  wird  es  bei 
robusten  starken  Individuen ,  oft  durch  ein  deutlicheres 
Hervortreten  der  früher  beschriebenen  Alterationen  der 
Coenesthese,  gleichsam  nur  markirt ,  ohne  dass  es  zu 
deutlicheren  febrilischen  Bewegungen  kommen  möchte.  Ge- 
schieht jedoch  die  Eruption  der  Pseudokrisen  unter  Fie- 
berbewegungen ^  so  wird  selbes  vvohl  für  eine  leichte 
Rheumatika  gehalten  werden  können ,  mit  Erscheinungen 
einer  wahren  Synocha  wird  es  aber  nie,  oder  doch  nur 
höchst  selten  vergesellschaftet  sein. 

Die  Eruption  der  Pseudokrisen  selbst  erfolgt  mei- 
stens, nachdem  die  febrilischen  Erscheinungen  einige  Tage 
gedauert  haben ,  entweder  nach  und  nach  mit  allmäligem 
Nachlasse  des  Fiebers ,  oder  sie  erfolgt  zuweilen  auch 
plötzlich ,  jedoch  immer  so ,  dass  beim  ersten  Ausbruche 
in  der  Regel  überhaupt  nur  solche  Gebilde  ergriffen  wer- 
den,- die  vermög  ihrer  Lage  und  Organisation  zu  kriti- 
schen Durchführungen  mehr  oder  weniger  geeignet  sind, 
mithin  die  Haut  samrat  ihren  Fortsätzen. 

Diese  kritischen  Ablagerungen  nehmen  nun  nach  und 
nach  —  wenn  sie  die  Haut  befallen  —  zu,  bis  sie  in 
vierzehn  Tagen  bis  drei  Wochen  ihre  Höhe  erreicht  ha- 
ben ,  wo  sie  dann,  bei  offenbarem  Besserwerden  des  all- 
gemeinen Befindens ,  längere  Zeit  gleichsam  einen  Still- 
stand zu  bilden  scheinen ,  und  nach  drei  bis  vier  Wo- 
chen mit  einer  grossen  Neigung  zum  Besserwerden  den 
Patienten  und  selbst  einen  unachtsamen  Arzt  in  so  lange 
täuschen,  bis  ein  erneuertes  Eruptionsfieber  eine  neue 
Symptomengruppe  zum  Vorschein  bringt,  die  oft  der  frü- 
hem gleich,    oft  aber  auch  mit  neuen  Formen  vergesell- 
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schaftet  sein  kann.  Wird  aber  die  Mundschleimhaut  und 
die  31andeln  zum  Krankheitsherde ,  so  ist  die  Dauer  und 
der  Verlauf  ihres  Erkrankens  nicht  so  leicht  zu  bestim- 
men ,  da  wohl  äusserst  selten  solche  Fälle ,  ohne  ärzt- 
liche Behandlung,  sich  selbst  überlassen  sein  dürften. 
Mir  wenigstens  kam  noch  kein  Fall  S3'^philitischer  Hals- 
entzündung vor,  der  nicht  gleich  die  ersten  Tage,  oder 
doch  die  ersten  Wochen  seines  Erscheinens  einer  ernst- 
lichen Kur  unterworfen  worden  wäre. 

Werden  nun  diese  Zufälle  nicht  bald  einer  ärztli- 
chen Behandlung  unterworfen  ,  oder  ist  diese  nicht  so 
durchgreifend ,  dass  durch  sie  der  syphilitische  Entmi- 
schungszustand, und  mit  diesem  die  Neigung  zu  Rezidi- 
ven gehoben  werden  kann ,  so  wiederholen  sich  diese  • 
Rekrudeszenzcn  öfter,  bis  endlich  auch  Organe,  die 
durchaus  nicht  zu  kritischen  Kolatorien  geeignet  sind, 
mit  an  die  Reihe  kommen.  In  welcher  Zeit  jedoch  diese 
Rekrudeszenzcn  folgen  ,  lässt  sich  nicht  mit  Bestimmt- 
heit angeben ,  denn  obwohl  dieses  auch  öfters  im  Ver- 
laufe dreier  31onate ,  wie  Celles  angibt,  beobachtet 
wird  ^  so  sind  gewiss  Fälle  genug ,  wo  dieses  früher 
oder  viel  später  geschieht ,  was  besonders  dann  beobach- 
tet wird,  wenn  Organe  an  die  Reihe  kommen,  die  zu 
kritischen  Ausscheidungen  durchaus  nicht  geeignet  sind. 

Aber  nicht  jede  folgende  S}  raptomengruppe  verhält 
sich  so  wie  die  erste ^  denn  abgesehen  davon,  dass  mei- 
stens schon  bei  der  ersten  Eruption  Mittel  gebraucht  wor- 
den sind,  die  mehr  weniger  differenzirend  auf  die  Blut- 
krase  einwirken  mussten,  und  die  das  fernere  Krankheits- 
bild allenthalben  trüben,  so  wird  schon  durch  das  längere 
Bestehen  der  syphilitischen  D3^skrasie,  auch  der  Kon- 
stitutionsverfall immer  auffallender  und  greller  5  so  zwar, 
dass  bei  allmäliger  Abnahme  der  Reaktionen ,  auch  die 
vorhandenen  Erscheinungen  mehr  und  mehr  verharrend 
und  stationär  werden ,  ohne  dass  die  Perioden  der  Zu- 
und  Abnahme  so  deutlich ,  wie  bei  der  ersten  Eruption 
zu  erkennen  wären ,  die  sich  höchstens  nur  noch  auf  ün- 
dulationen ,     zwischen    dem    periodischen    Stationärsein , 
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und  der  zeitweisen  Zunahme  der  Verschlimmerung,  be-* 
schränken. 

Der  durch  d^s  lange  Bestehen  des  syphilitischen 
Krankseins  immer  zunehmende  Konstutionsverfall  äussert 
sich  durch  die  zunehmende  Abmagerung ,  die  allmälige 
Abnahme  der  Kräfte,  das  mehr  fahle  Aussehen  des  Ge- 
sichtes, mit  einem,  ein  tiefes  Leiden  verkündenden  ,  aber 
nicht  recht  zu  beschreibenden  Ausdruck  desselben. 

Die  Degestionsanomalien  werden  immer  greller,  ohne 
dass  sie  sich  zu  einer  vollkommenen  Apepsie  steigern 
würden,  mit  Ausnahme  des  Falles,  wenn  mit  bedeutenden 
Rachengeschwüren  eine  Ozaena  verbunden  ist,  nach  deren 
Ausbreitung,  auch  die  Anosmie  mehr  oder  weniger  vollkom- 
men wird.  Hiezu  gesellen  sich  noch  andere  Erscheinun- 
gen eines  hochgradigen  Siechthums ,  nämlich :  schlaflose 
schmerzvolle  Nächte,  in  Begleitung  mit  sehr  ermattenden 
Schweissen,  wo  dann  bei  immer  zunehmender  Abmage- 
rung und  allgemeiner  Schwäche,  das  tabetische  Fieber 
mit  allen  seinen  Begleitern ,  nicht  mehr  lange  auf  sich 
warten  lässt.  Ist  es  einmal  mit  der  Konstitution  so  weit 
gekommen,  so  werden  sich  wohl  auch  nicht  mehr  so  leicht 
Pseudokrisen  zu  den  schon  bestehenden  gesellen ,  die 
wegen  allgemein  gesunkener  Reaktionskraft  des  Organis- 
mus, wohl  eine  entschiedene  Neigung  zur  zunehmenden 
Verschlimmerung  zeigen  Averden,  nicht  aber  den  periodi- 
schen Wechsel  zwischen  Besser-  und  Schlechterwerden, 
wie  dieses  beim  Beginne  der  Seuche  der  Fall  war.  Ge- 
sellen sich  nun  neue  Pseudokrisenbildungen  zu  den  schon 
>;^bestehenden ,  so  wird  dieses,  zufolge  des  Konstitutions- 
verfalles, nicht  mehr  durch  ein  Eruptionsfieber  geschehen, 
mit  völligem  Nachlass  desselben  nach  erfolgter  Ausbil- 
dung 5  sondern  der  schon  geschwächte  und  höchst  unvoll- 
kommen gelungene  kritische  Ausscheidungsversuch  wird 
höchstens  durch  ein  kaum  merkliches  Besserwerden  des 
Allgemeinzustandes  seine  Bedeutung  einigermassen 
erkennbar  machen.  Wenn  nun  aber  auch  die  allge- 
meine Seuche  höchst  selten  bei  dem  jetzigen  Standpunkte 
der  Medizin,  zu  diesem  traurigen  Bilde  gelangt 5  so  sind 
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doch  solche  Fälle  mitunter  gegehen,  die  wegen  aller  Ver- 
nachlässigung,  oder  wegen  zeitweiser,  unregelraässiger 
und  zweckwidriger  Behandlung,  von  ihrem  Ursprünge  bis 
zum  endlichen  Grabe ,  sich  Schritt  vor  Schritt  verfolgen 
lassen.  So  hatte  ich  vor  Kurzem  Gelegenheit  einen  vier- 
zehnjährigen Knaben  aus  S  o  k  o  1  o  w  zu  sehen  ,  der  el- 
ternlos in  seinen  Kinderjahren,  auf  eine  nicht  mehr  zu 
eruirende  Art  infizirt  wurde,  wo  das  sich  selbst  über- 
lassene  Übel  bald  konstitutionelle  Symptome  zur  Folge 
hatte,  von  welchen  er  von  dem  Stadtwundärzte  zu  Rze- 
szow,  im  dortigen  Bürgerspitale  behandelt,  durch  mer- 
kurielle  Kuren  befreit  wurde  ^  die  aber  immer  wieder 
rezidivirend ,  unter  der  Behandlung  desselben  Wundarz- 
tes, nie  zur  gründlichen  Heilung  gelangen  konnten.  Nach- 
dem endlich  dieser  Knabe  als  unheilbar  erklärt,  in  seinem 
Geburtsorte  gegen  zwei  Jahre  verlebte,  wurde  er  neuer- 
dings, wegen  gänzlicher  Zerstörung  der  harten  und  wei- 
chen Gaumentheile,  der  Nasenscheidewand  und  der  Na- 
senmuscheln, vollkommen  sprachlos,  nebst  tophösen  Auf- 
treibungen der  Röhrenknochen  der  untern  Extremitäten, 
und  zum  Scheusale  abgemagert  und  entstellt,  von  der 
Ortsobrigkeit  in  das  Rzeszower  Bürgerspital  gesandt, 
wo  er  abermals  als  unheilbar  erklärt,  nach  Lemberg 
in  ein  Siechenhaus,  zum  langsamen  und  qualvollen  Ab- 
sterben, abgegeben  wurde.  Ich  wäre  begierig  zu  wissen, 
ob  Hand  s  chuch  ,  wenn  er  dieses  klassische  Exemplar 
gesehen  hätte,  noch  bei  seinen  Begriffen,  über  die  Ört- 
lichkeit der  allgemeinen  Lustseuche ,  verblieben  wäre. 

Studirt  man  den  Verlauf  der  Seuche  von  ihrem  Be- 
ginne, bis  zu  ihren  natürlichen  Endigungen;  so  ergibt 
sich  auch ,  dass  die  oben  beschriebenen  periodischen  Re- 
krudeszenzen  ,  mit  den  damit  verbundenen  erneuerten 
Symptomengruppen ,  die  oft  nur  eine  Wiederholung  der 
früheren  sind  ,  oder  auch  eine  stäte  Abwechslung  dersel- 
ben darbieten,  nach  gewissen  Gesetzen  erfolgen  müs- 
sen,   die  Handschuch  *3?  von   einer  irrigen    Ansicht 


*)  Seite  36  seines  Werkes, 
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über  die  Natur  der  Krankheit  verleitet,  freilich  nicht  an- 
erkennen konnte.  Diese  Gesetze,  nach  denen  die  verschie- 
denen Gruppen  abwechseln,  sind  die  der  Selbsterhaltung  5 
denn  indem  die  Natur  einerseits  das  entmischte  Blut  zur 
Norm  zurückzuführen  trachtet,  muss  sie  anderseits  auch 
das  krankhaft  Entartete  abstossen ,  und  aus  dem  Kreis- 
laufe ,  durch  dieses  oder  jenes  Atrium ,  auszuscheiden 
trachten.  Dieses  geschieht  auch  bei  den  ersten  Eruptio- 
nen ,  in  so  lange  noch  die  Konstitution  nicht  so  hochgra- 
dig leidet,  unter  offenbaren  kritischen  Bewegungen ,  in 
Organen,  die  zu  krankhaften  Ausscheidungen,  vermöge 
ihrer  physiologischen  Dignität ,  geeignet  sind.  Erschöpft 
sieh  dagegen  die  Naturheilkraft  in  diesen  fruchtlosen  Ver- 
suchen, und  wird  endlich  durch  diese,  mit  den  immer 
tiefern  Eingriffen  der  Seuche ,  der  Verfall  der  Konstitu- 
tion so  allgemein ,  —  was  auch  durch  unzweckmässige 
und  fehlerhafte  Behandlung,  wie  auch  durch  ungünstige 
Konstitutionsverhältnisse  erfolgen  kann  —  so  dass  die 
bereits  geshwächte  Naturheilkraft  in  ihrem  Geschäfte  be- 
irrt, nicht  mehr  dasAuszuscheidende  nach  dengeeigneten 
Atrien  führen  kann  5  so  werden  endlich  auch  Organe  zu 
vikariirenden  kritischen  Kolatorien  erwählt,  die  sich 
hiezu  durchaus  nicht  eignen. 

£iiitlieilitsig    der  ^eiiclie  iiacfit  ihrem 
H^erlaiife. 

Auf  dem  nun  mitgetheilten  Krankheitsverlaufe  be- 
ruhet die  Eintheilung  der  örtlichen  Reflexe  der  Seuche, 
in  die  Erscheinungen  erster  Reihe,  wo  nämlich  Organe 
befallen  werden ,  die  zu  kritischen  Ausscheidungen  ge- 
eignet sind ,  die  daher  auch  ^^Liies  syphilitica  normalis^'' 
genannt  wird,  und  in  die  der  zweiten  Reihe,  wo  Organe 
zum  Zentralpunkte  des  Leidens  werden,  die  vermöge  ihrer 
physiologischen  Dignität,  durchaus  keine  Isolatoren  sind. 
Diese  nennt  man  auch  per  excellentiam  die  ..Lues  syphi- 
lilica  anomalay-  R  i  c  0  r  d  und  die  meisten  Schriftsteller 
theilen  die  Syphilis  in  die  der  ersten  —  örtliche  Af- 
fektionen —  der  zweiten  Syphilis  universalis  normalis — 
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und  in  die  der  dritten  Reihe  Syphilis  iiniversalis  anomala 
—  ein.  Diese  Eintheilung  ist  aber  logisch  unrichtig,  denn 
die  Syphilis  zerfällt,  im  Gegensatze,  in  die  örtliche  und 
allgemeine,  bei  der  weitern  Eintheilnng  der  allgemeinen 
Lustseuche  aber,  —  als  eigentlicher  Seuche  — ,  kann 
die  lokale  Affektion  —  als  der  Keim  der  zukünftigen 
Seuche  —  nicht  in  Rechnung  gebracht  werden,  wess- 
halb  auch  jedenfalls  die  Eintheilung  der  Seuche  in  die 
Erscheinungen  erster,  und  in  die  dei-  zweiten  Reihe,  vor 
der  angeführten  Eintheilung,  allen  Vorzug  verdient. 

In  neuerer  Zeit,  wo  die  erhitzten  Gegner  der  soge- 
nannten specifischen  oder  merkiiriellen  Behandlung  der 
Lustseuche  Alles  anwenden,  um  ihre  Methode  zur  all- 
gemeinen Aufnahme  zu  bringen,  liest  man  nicht  selten, 
dass  die  Erscheinungen  der  zweiten  Reihe  der  Seuche^ 
lediglich  dem  Merkur  zuzuschreiben  seien,  nicht  aber  der 
Seuche  selbst ,  da  sie  nach  nichtmerkuriellen  Behandlun- 
gen nie ,  oder  doch  höchst  selten  beobachtet  werden  sol- 
len. 3Ian  kann  leicht  einsehen ,  dass  auch  hier  der  Eifer 
für  die  gute  Sache,  wie  so  oft,  zu  weit  ging  und  ihr  da- 
durch denselben  Schaden  bringt,  wie  eine  allzugrosse 
Orthodoxie;  denn  obwohl  es  nur  zu  gewiss  ist,  dass  auf 
Missbrauch ,  in  den  allermeisten  Fällen  aber  auf  die  un- 
verständige Anwendung  des  Quecksilbers,  mit  Nichtbe- 
achtung des  dabei  absolut  nöthig  zu  beobachtenden  Re- 
gimes, gewisse  Symptomengruppen  zum  Vorschein  kom- 
men ,  die  entweder  allein  des  Merkurs  sind ,  oder  die 
durch  die  Syphilis ,  nach  dem  allgemein  anerkannten  Ge- 
setze der  allgemeinen  Pathologie ,  nämlich :  „dass  ein 
bereits  geschwächtes  Organ,  bei  gegebener 
Gel  egenheits  -  Ursache  leichter  erkranke, 
als  ein  noch  völlig  gesundes"  hervorgebracht 
sind,  medianle  rnercinio,  der  bekanntlich  umstimmend  auf 
die  serösen  und  fibrösen  Häute  wirkend,  wenn  er  die 
Seuche ,  und  mit  ihr  die  Anlage  zu  Rezidiven  nicht  völ- 
lig tilgt,  und  überdiess,  während  seines  Gebrauches, 
durch  Verkältungen ,  oder  durch  andere  Exzesse,  in  sei- 
ner Wirkung  oder  Nachwirkung  gestört  wird,  eine  krank- 
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hafte  Umstimmuni^,  und  eine  Schwäche  in  diesen  Gebil- 
den zurücklässt,  die  dann  auf  das  obige  pathologische 
Gesetz  gestützt,  als  am  meisten  geschwächte  Theile,  zum 
Aktionsfokus  des  syphilitischen  Leidens  werden.  So  ist 
es  auch  nur  zu  gewiss,  dass  die  Seuche  als  solche,  wenn 
auch  nie  Merkur  angewendet  wurde,  zwar  nicht  so  rasch, 
aber  um  so  sicherer  mit  dem  allmäligen  Verfall  der  Konsti- 
tution, die  Symptomengruppe  zweiter  Reihe,  oder  die 
anomale  Seuche ,  hervorzubringen  im  Stande  sei. 

Einen  nicht  zu  läugnendenEinfluss  auf  die  Form  der 
Syphiliden  hat  auch  die  Jahreskonstitution ;  so  findet 
man  gewiss  im  Sommer,  wo  die  Haut  vorherrschend  fun- 
girt,  die  Neigung  zur  Exanthembildung  häufiger  als  im 
Herbste  und  Winter,  wo  dagegen  Anginen,  dann  Alfek- 
tionen  der  tiefern  häutigen  Gebilde  und  der  Knochen  an 
der  Tagesordnung  sind.  So  glaube  ich  auch  beobachtet 
zu  haben ,  zur  Zeit  herrschender  Auschlagskrankheiten, 
dass  die  selbe  bedingende  Krankheitskonstitution ,  zum 
häufigem  Erseheinen  exanthematischer  Syphiliden  Anlass 
gebe ,  wesshfilb  auch  der  Einfluss  interkurrirender  Epi- 
demien nicht  zu  übersehen  ist. 

I>ie  iieimliclie  8eiiclie. 

Liest  man  ältere  Schriften  über  die  Lustseuche,  so 
findet  man  sehr  viel  Wahres,  aber  noch  mehr  Irriges 
über  die  Lehre  der  heimlichen  Seuche ,  deren  Erfinder 
Bagliv  1696 ''^*3  gewesen  sein  soll,  nach  dessen  Be- 
hauptung: jjLiie  venerea  semel  recepta  in  corpus,  dif- 
ficulter  posiea  delelur  ejus  char acter,  Adhihitis  specificis 
mitescitj  sed  non  extmgmlnr.  Imo  post  triginla  et  plures 
annos  y  sub  specie  aliorum  worborum  reviviscit  et  medi- 
cos  decipit ,  causam  morbi  ordinariam  putantes,  cum  re- 
vera  ab  excitato  noviter  venereo  fermento  dependeat,'^^ 
die  Seuche  einmal   ausgebildet,    nie  mehr  gehoben  wer- 


*)  G 1  r  t  a  n  n  e  r  über  die  venenrisehe  Krankheit,  I.  Bd.  Seite  264, 
und  II.  Bd.  Seite  301  und  303. 
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den  kann.  Welchen  iiachtlieiligenEinlluss  solche  und  ähn- 
liche Behauptungen  auf  die  Theorie  und  Praxis ,  vorzüg- 
lich bei  dem  leichtgläubigem  Theile  der  Ärzte  haben 
musste  ,  beweisen  hinlänglich  Rosenstein's  Lehr- 
sätze *3  ?  deren  jeder  den  Leser  zum  Lachen  bringen 
muss,  und  die  sich  sämmtlich  fast  nur  auf  Ammenmär- 
chen reduziren  lassen. 

Vetter  ^'^"Q  hat  diese  Lehre  viel  rationeller  und 
gründlicher  behandelt  j  liest  man  aber  seine  Symptomato- 
logie durch,  und  betrachtet  man  die  Sache  mit  Aufmerk- 
samkeit ;  so  ergibt  sich ,  dass  diese  Lehre  ihr  Entstehen 
bloss  dem  Umstände  zu  verdanken  habe,  dass  die  mei- 
sten älteren  Sj^philidographen,  um  das  Wesen  und  den 
natürlichen  Verlauf  der  Krankheit  unbekümmert,  Alles 
gethan  zu  haben  wähnten,  wenn  sie  eine  wo  möglich 
getreue  Sj^mptomatologie  der  örtlichen  Reflexe  der  Lust- 
seuche geben  konnten.  Es  gibt  allerdings  eine  heimliche 
Seuche,  aber  in  einem  ganz  andern  Sinne,  denn  in  so 
lange  die  sj^philitische  Blutentmischung  noch  nicht  so 
Aveit  vorgeschritten  ist,  dass  es  zu  deutlichen  Pseudo- 
krisen kommen  kann,  d.  h.  ist  die  Seuche  erst  in  ihrer 
Entwickelung,  so  ist  sie  auch  unsern  Sinnen  nicht  zu- 
gänglich und  die  allgemeinen  Störungen ,  die  sie  in  die- 
sem Zeiträume  hervorbringt ,  sind  alle  derart,  dass  wohl 
kaum  je  ein  Arzt  auf  ein  noch  nicht  entwickeltes  syphi- 
litisches Kranksein  schliessen  kann,  ohne  Furcht  einer 
L'rung,  da  die  oben  beschriebenen,  dem  Ausbruch  vor- 
angehenden krankhaften  Symptome ,  auch  anderen  Ursa- 
chen zugeschrieben  werden  können.  Auch  kann  eine  heim- 
liche Seuche  dann  bestehen ,  wenn  nach  einer  unvoll- 
ständigen Heilung  einiger  konstitutionellen  Symptomen- 
gruppen ,  die  Seuche  bei  schon  bestehendem  und  immer 
mehr  zunehmenden  Konstitutionsverfall,  noch  als  solche 
da  ist,  aber  wegen  allgemein  geschwächten  Reaktionsver- 
mögen, oder  wegen  schon  begonnenen  Überganges  in  die 


*)  Ebendaselbst  III.  Bd.  Seite  533. 
**)  Seite  318  seines  Werkes. 
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Periode  des  annomalen  Verlaufes  j  zur  Hervorbringung 
pathognomonischer  Pseudokrisen,  viel  längere  Zeit  bedarf, 
als  diess  bei  ihrem  ersten  Ausbruche  der  Fall  war.  Da 
aber  diese  beiden  Perioden  nichts  anderes  sind ,  als  der 
Zeitraum  der  sich  erst  bildenden  Seuche  ^«'3  oder  bei  schon 
bestehender,  der  Zeitraum  der  ersten  und  noch  höchst  un- 
vollkommenen oder  fruchtlosen  Versuche  zu  neuen  Krisen- 
bildungen 5  so  ist  es  ersichtlich,  dass  eine  besondere  Ab- 
handlung derselben,  als  ^^Syphüis  occulta^^  nicht  nur 
höchst  überflüssig  5  sondern  ,  da  sie  nur  zu  unnö- 
thigen  Beirrungen  Anlass  gibt,  auch  ganz  zu  verwerfen  sei, 
umsomehr ,  als  sie  ohnedies  schon  in  der  Physiographie 
des  Verlaufes  der  Seuche  inbegriffen  ist. 

I>ie  verlarvfe  ISeiiclie. 

Mit  der  Lehre  von  der  heimlichen  Seuche  im  Ein- 
klänge, steht  die  von  der  verlarvten,  sie  hat  daher  auch 
dieselben  Ungereimtheiten  in  ihrem  Gefolge.  Nach  Ba- 
gliv  nahm  man  allgemein  an,  dass  die  Sj^philis,  wenn 
sie  einmal  anomal  wird ,  alle  chronischen  Krankheiten 
hervorzubringen  im  Stande  sei ,  ja  man  ging  noch  viel 
vreiter,  denn  nach  Wen  dt  soll  ein  grosser  Arzt  — 
Bagliv?  —  gesagt  haben :  ^^Quilibet  —  morbus  — 
praesumatnr  venereus ,  donec  probet  contariiim ,"  und  so 
dürfte  denn  zur  Zeit  dieser  herrschenden  Schule,  kaum  je 
ein  Sterblicher  dem  Verdachte  der  Syphilis  entgangen 
sein.  Girtanner '''?*3  nahm  auch  die  verlarvte  Seuche 
an ,  deren  Existenz  er  aus  der  Erfahrung  bewiesen  haben 
willj  wie  auch  aus  der  Heilung  derselben  durch  Queck- 
silber, und  sonderbar !  vier  Seiten  weiter  liest  man :  „Eben- 
so wenig  beweist  auch  die  Heilung  dieser  sogenannten 
verlarvten  venerischen  Krankheiten  durch  Quecksilber"  5 
er  gibt  auch  keine  Beschreibung  des  Deckmantels  dieser 


*)  Wendt  Seite  154  seines  Werkes* 

**)  I.  Bd.  Seite  266,  3.  Kapitel,  von  den  verlarvten  veneri- 


schen Krankheiten. 
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Seuche  an.  S  w  ediauer -'^3  J^^cint,  dass  die  verlarvte 
Seuche  unter  den  Erscheinungen  der  Lungensucht  auf- 
trete, und  führt,  zum  Beweise  dessen  ein  Beispiel  v^on 
Brambilla  an,  wo  ein  am  Rande  des  Grabes  liegender 
Schwindsüchtiger,  durch  das  Einnehmen  der  grauen  Salbe 
statt  einer  Latwerge,  geheilt  worden  sein  soll.  Vet- 
ter ^^'^^  gibt  zwei  Formen  der  verlarvten  Seuche  an, 
nämlich  die  Lungensucht  und  die  Wassersucht,  und  führt 
auch  zum  Beweise  einige  Beispiele  von  geheilter  Lun- 
gensucht durch  das  Quecksilber  an.  Louvrier  ^^H^^J^^ 
nimmt  auch  an  ,  dass  die  Lustseuche  Brustkrankheiten 
erzeugen  könne  und  führt,  zum  Beweise  dessen,  zwei 
Krankheitsgeschichten  sub  Nr.  13  et  14.  Seite  385  und 
388  an.  Was  jedoch  von  diesen  Beispielen  zu  halten  sei, 
wird  ersichtlich ,  wenn  man  bedenkt ,  dass  gerade  der 
Merkur,  insbesondere  aber  die  milderen  Präparate  des- 
selben, die  vorzüglichsten  Antiphlogistica  bei  chronischen 
entzündlichen  Affektionen  der  Brustorgane  seien,  und 
dass  man  daher  fast  alle  entzündlichen  Brustkrankheiten 
für  syphilitisch  halten  müsste,  Avenn  man  ihr  Wesen 
nach  der  Wirkung  des  gegebenen  Merkurs,  taxiren 
wollte. 

Betrachtet  man  ferner  die  Krankheit  ihrem  eigent- 
lichen Wesen  nach,  als  Lymphdyskrasie,  die  zu  allen  ih- 
ren Verheerungen  vorzüglich  Organe  auswählt,  in  denen 
das  lymphatische  Blutelement  das  vorherrschende  ist,  wie 
dieses  auch  die  Erfahrung  bestätiget  5  so  wird  es  schon 
a  priori  unwahrscheinlich,  dass  die  Syphilis  die  Lunge, 
als  das  arteriellste  Organ,  zu  ihrem  Verheerungspunkte 
ausersehe.  Ich  will  damit  aber  nicht  die  Möglichkeit  absolut 
läugnen,  dass  dieses  geschehen  könne,  aber  ich  gebe 
es  nur  unter  solchen  Umständen  zu  ,  wo  bei  bereits  be- 
ginnender,   oder  schon  vorgeschrittener  Tuberkelbildung 


*)  Lebersetzt  von  Jos.  Eierl.  Wien  1799.  Seite  258. 
**)  Seite  335. 


***)  Seite  220. 
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in  der  Lunge ,  die  lymphatische  Beschaffenheit  derselben, 
die  Oberhand  gewinnt,  wo  sie  dann,  theils  durch  diese 
Ueberhandnahme  des  lymphatischen  ^^lementes  ,  theils 
aber  als  bereits  erkranktes  Organ,  nach  dem  oben  ange- 
führten pathologischen  Gesetze ,  zum  Aktionsfokus  der 
syphilitischen  Dyskrasie  werden  kann;  auch  darf  nicht 
folgender  Erfahrungssatz  ausser  Acht  gelassen  werden : 
y,omne  guod  debilitat,  phthisin  pulmonum  parat'^  und  ich 
glauhe  noch  beifügen  zu  müssen ,  dass  jede  Dyskrasie, 
mithin  auch  die  Syphilis,  zum  Schlüsse  der  Scene  — 
zum  Beweise  der  nicht  absoluten  Spezifität  —  Kolli- 
quationszufälle  hervorbringen  müsse.  Dass  übrigens  diese 
Form  des  syphilitischen  Leidens ,  zu  den  Seltenheiten 
gehören  müsse ,  beweiset  das  Schweigen  der  Neuern. 
Hufeland  *)  theilt  auch  einen  Fall  verlarvter  Lust- 
seuche mit,  wo  nämlich  eine  Frau,  die  vor  zwölf  Jah- 
ren an  lokalen  Formen  der  Lustseuche  litt ,  und  durch 
eine  Palliativkur  (^?3  davon  befreit  wurde  ,  nachdem 
sie  seit  der  ersten  Infektion  an  mancherlei,  sich  nicht 
als  Syphilis  charakterisirenden  Beschwerden  litt,  seit 
einem  Jahre  ein  unangenehmes ,  höchst  beschwerliches, 
schmerzhaft  kriebelndes  Gefühl  in  dem  Anus  bekam,  das  al- 
len Mitteln  trotzte,  bis  sich  durch  eine  genaue  Anamnese 
ergab ,  dass  sie  vor  zwölf  Jahren  syphilitisch  war.  — 
Zum  Versuche  liess  Hufeland  Sublimatumschläge  ma- 
chen ,  V,  orauf  sich  das  Übel  bald  besserte ,  und  dadurch 
zur  Überzeugung,  dass  das  Übel  eine  verlarvte  Syphilis 
sei,  gelangend  (?),  liess  er  sie  eine  Sublimatkur  durch- 
machen, die  das  Übel  zwar  beschwichtigte,  aber  nach 
einiger  Zeit  neu  entstandene  Ausschläge  und  Drüsenge- 
schwülste erheischten  neuerdings  die  Anwendung  des 
Sublimats  oder  des  rothen  Präzipitats,  so  dass  über  ein 
Jahr  nöthig  war,  zur  gänzlichen  Ausrottung  des  einge- 
wurzelten Feindes.  Aber  trotz  des  ausgezeichneten  prak- 


*}  Enchiridion  medicnm ,  zweite  Auflage.  Berlin  1836.  Seite 
651. 
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tischen  Genies,  das  sclion  längst  den  Namen  Hufe- 
lands der  Sterblichkeit  entrissen  hat,  kann  ich  mich 
nicht  erwehren ,  die  Richtigkeit  dieser  Diagnose  zu  be- 
zweifeln, um  so  mehr,  da  sie  nur  auf  den  guten  Erfolg 
des  Merkurs  gestützt  ist,  der  bekanntlich  bei  manchen 
Nevrosen  ,  mithin  wahrscheinlich  auch  in  diesem  mitge- 
theilten  Falle,  wo  schon  Alles  fruchtlos  angewendet 
wurde  ,  oft  noch  das  vorzüglichste  Heilmittel  wird. 

Wenn  man  nun  diese  und  ähnliche,  von  Andern 
mitgetheilten  Beispiele  überdenkt ;  so  kann  man  sich 
wahrlich  bei  dem  besten  Willen  nicht  überreden,  dass 
zwischen  der  bestehenden  Krankheit  und  ihrer  eingebil- 
deten Ursache  —  der  Syphilis  —  durch  lichtsehende 
Sinne,  ein  halbwegs  auf  vernünftige  Gründe  gestützter 
Zusammenhang,  eruirt  werden  könne  5  sondern  man  muss 
mit  Handschuch  ^^3?  übereinstimmend  sagen:  „dass 
man  nur  in  der  Lehre  von  der  Lustseuche, 
von  verlarvten  Krankheiten  spricht,  ist  ein 
Beweis  mehr  von  der  Konfusion,  welche 
noch  in  ihr  herrscht,  und  von  der  Unbe- 
stimmtheit hinsichtlich  dessen,  wassyphi- 
litisch  ist,    und  was  nich t." 

Die  eiugebildete  ISeuehe« 

Noch  eines  andern  Zufalls  erwähnen  die  Sj'^phi- 
lidographen,  nämlich  der  eingebildeten  venerischen  Krank- 
heit, unter  Andern  Handschuch  **])?  womit  auch 
Dietriches  '^-"'^3  merkurielle  Hypochonderie  überein- 
stimmt 5  da  aber  beide  bloss  in  einer  Verstimmung  des  bil- 
denden Nervensystems,  mit  oder  ohne  materieller  Ursache, 
jedoch  nicht  im  wirklichen  Vorhandensein  der  Syphilis 
begründet  sind,  so  gehören  sie  füglich  nicht  in  eine  Sy- 
philidologie.  Jedenfalls  ist  aber  eine  ähnliche,  wie  die  von 


*)  Seite  87  seines  Werkes. 

**)  Seite  90  seines  Werkes. 

'^**3  Seite  417  seines  Werkes, 
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Dietrich  vorgeschlagene  Charlatanerie ,  zur  Täuschung 
des  Kranken  nicht  erlaubt,  und  ganz  zweckwidrig,  denn 
ein  Vernünftiger  wird  wohl  kaum  einem  so  groben  Betrug 
Glauben  schenken ,  ein  minder  Einsichtsvoller  aber  wird 
zu  seinem  Schrecken ,  sich  in  seinem  fixen  Wahne  eher 
bestärkt  fühlen ,  als  dass  er  glauben  würde ,  was  man 
durch  den  unschuldig  scheinenden  Betrug,  bezwecken 
wollte. 


Ganz  überflüssig  finde  ich  die  Komplikationen  anzu- 
führen ,  die  mit  der  Syphilis  vorkommen  können ,  da  ich 
die  ganze  Krankheitslehre  durchgehen  müsste,  und  jeder 
bessere  Arzt  wohl  zu  unterscheiden  wissen  wird  ,  was 
der  Syphilis  und  was  den  Komplikationen  zukomme. 

Aussauge  der  ISeiiclie. 

Der  Ausgang  der  Lustseuche  in  Genesung  ist  der 
allerhäufigste ,  vorzüglich  in  so  lange  sie  noch  normal 
verläuft,  aber  allerdings  nur  unter  der  Bedingung ,  wenn 
alles  zweckmässig  angewendet  wurde  ,  was  die  fehler- 
hafte vorwiegend  lymphatische  Blutbeschaffenheit  —  als 
Wesen  der  Krankheit  —  umzustimmen,  das  bereits  krank- 
haft Entartete  auszuscheiden,  mithin  die  normale  Blut- 
krase  herbeizuführen ,  und  ferneren  Rezidiven  vorzubeu- 
gen ,  im  Stande  ist. 

Der  Ausgang  in  Genesung  ist  jedoch  nicht  immer 
vollkommen ,  denn  oft  bleiben  Nachkrankheiten  ,  in 
der  Form  von  langwierigen  Hautleiden ,  allerhand  Rheu- 
matismen, und  so  weiter  zurück,  die  an  sich  gar  nichts  Cha- 
rakteristisches haben,  und  oft  durch  die  Natur  «allein  be- 
zwungen werden,  und  daher  auch  von  Einigen  als  Krank- 
heitsresiduen betrachtet  werden.  Bedenklich  werden  diese 
Zufälle  nur  dann ,  wenn  sie  bei  hj^pochondrischen  Indi- 
viduen zum  Vorschein  kommen,  deren  Gemüth,  durch  den 
Wahn  der  noch  bestehenden  und  unbezwingbaren  Krank- 
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heit,  oft  bis  zum  wahren  Lebensüberdnisse  ,  leidend 
wird. 

Auch  bleiben  nicht  selten  Deformitäten  zurück ,  be- 
sonders wenn  die  bereits  anomal  gewordene  Lustseuche, 
in  knöchernen  Gebilden,  durch  Karies,  starke  Verwüstun- 
gen vollbrachte ,  wobei  entweder  einzelne  Gebilde  ganz 
in  Verlust  gerathen,  wie  z  B.  die  Nase,  der  weiche  und 
harte  Gaumen ,  wobei  die  Sprache  und  das  Schlingen 
oft  sehr  beeinträchtiget  werden ,  oder  es  bleiben  häss- 
liche  entstellende  Narben  zurück,  oder  auch  verschiedene 
Deformitäten  nach  Knochenauftreibungen,  die  nicht  zer- 
theilt  werden  konnten,  und  die  nach  ihrem  verschiedenen 
Sitze,  auch  mit  mancherlei  Beschwerden  verbunden  sein 
können. 

Hat  die  Krankheit  schon  lange  bestanden,  und  ist 
sie  entweder  durch  oftmaliges ,  zweckloses  Herumkuri- 
ren  ,  oder  auch  ohne  alle  bisher  angewandte  Mittel 
schon  anomal  geworden,  und  erscheint  sie  unter  den 
schwereren  Formen  der  zweiten  Symptomengruppe  5  so  ist 
selbst  der  Ausgang  in  den  Tod  zu  gewärtigen,  der  ent- 
weder durch  die  syphilitische  Verschwärung  allein  er- 
folgt ^') ,  wenn  sie  zum  Beispiel ,  die  Gebilde  des  Ra- 
chens verwüstend ,  endlich  auch  die  Theile  des  Kehl- 
kopfes ergreift,  oder  indem  sie,  grössere  Gefässstämme 
zerstörend,  tödtliche  Blutungen  verursachen  kann,  oder 
durch  fortwährende  kariöse  Zerstörungen  und  Abblätte- 
rungen der  Schedel-  oder  Röhrenknochen  endlich  hek- 
tisches Fieber  hervorruft ,  das  die  traurige  Szene  unter 
qualvollen  Schmerzen  und  dem  bedauernswerthesten  See- 
lenzustande  schliesst.  Oder  die  Kranken  magern  oft  zum 
Skelete  ab,  wo  dann  gewöhnlich  ein  kolliquativer  Durch- 
fall, oder  die  allgemeine,  oder  die  Brust-  und  Bauch- 
wassersucht, oder  bei  Anlage  zur  Pulmonal-Phthise,  eine 
Vereiterung  derselben ,  dem  traurigen  Dasein  solcher 
Elenden  ein  Ende  macht.  —  Hieraus  wird  auch  ersicht- 


■-)  Coli  es  Seite  14  der  deutschen  Uebersetzuiig*. 
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lieh,  dass  die  Lustseuche ,  an  und  für  sich ,  selten  le- 
thal  werde;  sondern  der  Tod  erfolgt  gewöhnlich,  unter 
der  Entwicklung  solcher  lethaler  Krankheiten ,  zu  denen 
überhaupt  schon  eine  Anlage  gegeben  war,  die  nur  durch 
den,  von  der  Seuche  hervorgebrachten  Konstitutionsver- 
fall, zur  wir  klichen  Krankheit  gesteigert,  oder  auch  durch 
denselben  allein  hervorgebracht  wurde  *3  ?  woraus  zu- 
gleich ersichtlich  wird,  dass  Handschuch's  ^^)  Be- 
hauptung „an  der  Lustseuche  als  solcher 
stirbt  wohl  heutigen  Tages  Niemand  mehr" 
nur  bedingungsweise  als  wahr  angenommen  werden  darf. 

Aus  der  gegebenen  Beschreibung  des  Verlaufes  und 
des  tödtlichen  Ausganges  der  Seuche  geht  hervor ,  dass 
die  Dauer  ihres  Verlaufes  nicht  so  leicht  bestimmt  wer- 
den könne;  auf  jeden  Fall  scheint  mir  aber  Colles 
Annahme  :  dass  der  Tod  zwischen  dem  zweiten  ,  fünften 
oder  sechsten  Jahre  erfolge,  zu  beengt  zu  sein,  da  die 
Umstände  unter  denen  er  erfolgen  kann,  unzählig,  mit- 
hin unberechenbar  sind. 

Die  Veränderungen ,  die  die  Syphilis  in  den  ver- 
schiedenen Geweben  hervorbringt ,  kann  ich  durch  keine 
Nekroskopien  nachweisen ,  da  mir  bis  jetzt  nur  wenig 
Gelegenheit  zumSekziren  verstorbener  Syphilitischer  ge- 
geben war,  auch  war  ich  noch  nicht  in  der  Lage  hier- 
über mehrere  Beobachtungen  ^Anderer  sammeln  zu  kön- 
nen ,  als  allenfalls  die ,  die  uns  Professor  Dr.  R  o  k  i- 
tanskj»^  in  seinem  „B  ei  trag  zurCharakteristik 
dyskrasicher  Entzündungen  und  Vereite- 
rungen an  raazerirten  Knochen"  mittheilt.  Ich 
gebe  sie  mit  seinen  Worten:  „Das  merkwürdigste  Gepräge 
drückt  den  Knochen  die  Syphilis  auf,  sie  mag  als  Ent- 
zündung oder  Geschwür  und  dessen  Narbe  erscheinen. 
Am  besten  lässt  sich  diese  Metamorphose  an  den  platten 
Schedelknochen  und  selbst  an  den  Gesichtsknochen  beob- 
achten.   Das  Gewebe  ist  stets  verdichtet  ,  auf  der  Höhe 


*}  Colles  Seite  13  und  14  seines  Werkes. 

**)  Seite  91. 
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der  Krankheit  gleicht  es  dem  Elfenbein  an  Dichtigkeit 
und  Härte,  ist  dem  zu  Folge  schwerer  und  meist  der  dicke 
Durchmesser  der  Knochen  vergrössert  '"*3"  C  i  r  i  1 1  o  ''«"*) 
fand  bei  einem,  längere  Zeit  an  syphilitischen  Schmer- 
zen der  Extremitäten  leidenden  Manne  nach  erfolgtem  Tode 
die  Nerven  derselben  dreimal  dicker  als  im  normalen  Zu- 
stande. 

Alle  übrigen  mir  bekannten  Sektionsbefunde,  bezie- 
hen sich  mehr  auf  die  3Ierkurialkrasis,  da  sie  uns  durch 
das  Auffinden  des  im  Körper  zurückgebliebenen  Quecksil- 
bers deren  wirklich  materielle  Existenz  nachzuweisen 
Avähnen,  ohne  sich  mit  den  syphilitischen  Pseudomorphen 
zu  beschäftigen.  Ich  übergehe  sie  daher  hier,  um  bei  ei- 
ner andern  Gelegenheit  darüber  ausführlicher  zu  sein. 

Prognose  dei*  i^eiiclie. 

Es  ergibt  sich  aus  dem  Vorhergehenden  zur  Ge- 
nüge ,  dass  die  allgemeine  Seuche  äusserst  selten  ohne 
Hinzuthun  der  Kunst  durch  die  Naturheilkraft  allein  und 
meistens  nur  dann  so  heile,  wenn  durch  einen  andern  gleich- 
zeitig bestehenden  Krankheitsprozess ,  eine  rasche  und 
allgemeine  Umstimmung  der  Säfte  des  ganzen  Organismus, 
hervorgebracht  wird.  Im  Allgemeinen  ist  daher  die  be- 
reits zur  Seuche  gewordene  Sj^philis ,  der  Natur  über- 
lassen, als  unheilbar  zu  erklären  5  die  Erfahrung  lehrt  uns 
aber,  dass  durch  eine  konsequente  energische,  allen  In- 
dikationen entsprechende  Heilungsart  die  Seuche,  we- 
nigstens bei  sonst  vollkommen  gesunden  Individuen,  nach 
dem  jetzigen  Standpunkte  der  Medizin ,  gewiss  und  mit 
Sicherheit  in  den  allermeisten  Fällen  ohne  alle  Folgen 
getilgt  werde,  wenn  nicht  schon  einzelne  Theile  durch 
Vernachlässigung  in  Verlust  gerathen  ,  oder  ihrer  gänz- 
lichen Zerstörung  nahe  sind.  Da  uns  aber  auch  zugleich 
die  Erfahrung  lehrt ,  dass  vielleicht  keine  Krankheit  so 
allgemein  misshandelt  und  dadurch  in  ihrem  normalen  Ver- 


''^)  S  c  h  m  i  d  f  sehe  Jahrbächer.  Jahrg.  1840. 27.B.,  3.H.,  S.  389. 
0  Praktische Bemerkuno'eu  über  die  venerischen  Krankheiten. 
Aus  dem  Italienischen  1790,  Seite  134. 
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laufe  so  gestört  wird,  wie  die  Syphilis,  und  wie  aus  dem 
Früherem  hervorgeht,  der  glückliche  oder  unglückliche 
Erfolg  der  Behandlung  meistens  nur  von  der  Zweckmäs- 
sigkeit der  angewandten  Heilmethoden  abhängt  5  so  dürfte 
die  Bemerkung  nicht  überflüssig  sein ,  dass  die  günstige 
oder  ungünstige  Prognose,  vorzugsweise  nur  von  der  ge- 
hörigen Auffassung  aller  Erscheinungen,  und  den  damit 
zusammenhängenden  Indikationen  abhänge,  denn  die  ver- 
schiedenen Symptome  sind  offenbar  die  Leitsterne  der  Er- 
kenntniss  ,  des  graduel  verschiedenen  Ergriffenseins  der 
Oekonomie,  das  oft  verschiedene  Heilmethoden  erheischt. 
Welchen  Modifikationen  die  spezielle  Prognose  unter- 
worfen sei ,  glaube  ich  nicht  nöthig  zu  haben  hier  anzu- 
führen, da  wohl  jeder  den  Einfluss  der  Constitution  des 
Alters,  des  Geschlechts,  der  Lebensweise  u.  s.w.  kennt. 

Oertliclie  Reflexe    der    koitstitiitioiielleu 

liues. 


Die  Symptomengruppe  erster  Reihe,  oder 
die  Lustseuche  im  normalen  Verlaufe. 
Diese  begreift  in  sich  diejenigen  Pseudomorphen  die 
auf  Organen  wuchern ,  die  vermög  ihrer  physiologischen 
Dignität  ,  überhaupt  zu  Krisenbildungen  sich  eignen, 
mithin  gehören  hieher  die  Pseudomorphen  des  äussern 
Hautorgans ,  der  Schleimhäute  und  deren  Drüsen.  Diese 
zerfallen : 

1.  in  Pseudomorphen  der  Haut  mit  Entfärbung  al- 
lein ,  oder  auch  mit  gleichzeitiger  Wucherung  der  Ober- 
haut ,  des  Malpighischen  Netzes ,  oder  auch  —  nach 
Hiecke  —  der  Follikeln ,  mit  kaum  merkbarer  oder 
doch  selten  mit  bedeutender  Entzündung  —  syphiliti- 
sche Hautaus ch läge,  ferner : 

2.  in  Pseudomorphen  sämmtlicher  Lagen  der  Haut, 
ihrer  Fortsätze  und  Drüsen,  mit  vorwaltender  Entzün- 
dung - —  syphilitische  Entzündung  der  äus- 
sern Haut,  der  Schleimhäute  und  der  Man- 
deln.   — 
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Ilaiitaiis^cliläge« 

Allgemeine  Charakteristik  und  Einthei- 

lu  ng. 

Die  syphilitischen  Hautausschläge  bieten  sehr  viele 
Modificationen  dar 5  so  zwar,  dass  blanche  jede  Foriii- 
verschiedenheit  als  eine  Elementarform  betrachtend,  mit 
einer  Unzahl  von  Benennungen  die  Cacodermatolo- 
gie  erschwerten.  So  führt  unter  Andern  Riecke-''^) 
an:  1.  ein  exanthematisches  Syphilid,  2*  ein  bläschen- 
artiges, 3.  ein  bullöses,  4,  ein  pustulöses,  5.  ein  tuberku- 
löses ,  6.  ein  papulöses ,  7.  ein  schuppiges  und  8.  ein 
flekiges ,  denen  er  noch  überdiess  das  ulzeröse  S3'^philid, 
das  als  solches  ursprünglich  vorkommen  soll,  beizählte. 
Geht  man  aber  die  Symptomatologie  dieser  Syphiliden 
durch 5  so  ergibt  sich,  dass  fasst  alle  diese  Formen,  zu 
den  drei  Hauptklassen  die  Handschuch  aufstellt  -»'f'^'f^, 
zurückgeführt  werden  können,  mit  Ausnahme  der  Rupia 
und  des  tuberkulösen  Syphilids  (Condylomen),  welches 
Letztere  zwar  im  strengen  Sinne  auch  zu  den  Pseudo- 
morphen  der  Haut  gehört ,  von  den  syphilitischen  Haut- 
ausschlägen unterscheidet  es  sich  aber  durch  die  präva- 
iirende  Vegetation  und  dadurch,  dass  es  sehr  oft  als  ört- 
liches Leiden  auftritt,  während  die  Hautausschläge  stets 
eine  allgemeine  Säfteentmischung  voraussetzen. 

Die  den  syphilitischen  Hautausschlägen  im  Allge- 
meinen zukommenden  Charaktere  sind  : 

a«  die  Kupferfarbe.  Diese  ist  eines  der  sichersten 
diagnostischen  Merkmale,  so  dass  man  in  der  Mehrzahl 
der  Fälle,  von  ihr  allein  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit 
auf  die  Natur  des  Uebels  schliessen  kann.  Nicht  immer  ist 
sie  aber  so  deutlich  ausgesprochen,  dass  keine  Täuschung 
möglich  wäre ;  denn  manchmal  zieht  sie  sich  mehr  in  das 


*)  lieber  die  Krankheiten  der  Haut.  II.  Band ,  Seite  626. 
**}  Seite  386. 
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Purpurrothe  —  bei  der  mehr  akuten  Form  der  syphiliti- 
schen Flecken,  Roseola  syphilitica  nach  Ray  er  und 
Riecke  —  bald  mehr  ins  Blaue 5  aber  der  Grundton, 
nämlich  die  Kupferfarbe ,  hat  bei  der  Schattirung  doch 
immer  den  Hauptantheil  5 

.b.  der  zweite  Charakter  ist  die  runde  oder  ovale 
Form.  Diese  ist  allen  syphilitischen  Ausschlägen  gemein, 
und  selbst  in  Fällen,  wo  die  einzelnen  Effloreszenzen  zu- 
sammenfliessen ,  lässt  sich  diese  durch  den ,  aus  mehre- 
ren kleinen  Peripherien  bestehenden  gemeinschaftlichen 
Umkreis,  erkennen.  In  manchen  Fällen  ist  jedoch  die 
Peripherie  nicht  vollkommen ,  —  wie  bei  der  Pityriasis 
oder  Psoriasis  palmaris  und  plantaris  centrifiiga  5  —  son- 
dern es  fehlt  ein  grösseres  oder  kleineres  Segment, 
so  dass  der  Ring  offen  erscheint. 

Übrigens  bleibt  es  wohl  überflüssig  zu  erinnern,  dass 
gerade  diese,  von  den  meisten  Syphilidologen  als  cha- 
rakteristisch herausgehobene  Eigenschaft,  nämlich  die  mehr 
oder  Aveniger  deutliche  peripherische  Form  ,  wohl  den 
meisten  Auschlagskrankheiten  mehr  oder  weniger  eigen 
sei  5 

c.  die  syphilitischen  Hautauschläge  sind  sämmtlich 
unschmerzhaft,  nur  manchmal  gesellt  sich  zu  ihnen  ein 
nicht  sehr  lästiges  Jucken ,  das  des  Tages  kaum,  wohl 
aber  Abends  in  der  Bettwärme  massig  empfunden  wird  5 

d.  die  meisten  Ausschläge  haben  eine  entschiedene 
Neigung  zur  Abschuppung,  die  in  kleienförmigen,  oder 
auch  etwas  grösseren,  trocknen  Abschilferungen  der  Epi- 
dermis ,  erfolgt.  Bilden  sich  Borken  ,  so  sind  diese  mehr 
oder  weniger  dick,  hart,  gefurcht  und  gelblich  oder  schmu- 
zigbraun,  die  nach  dem  Abfalle  einen  schmutzig  dunkel- 
braunen Fleck  zurücklassen  5  manchmal  aber  bilden  sich 
unter  denselben  Verschwärungen ,  in  die  alle  Formen 
übergehen  können.  Doch  ist  die  Neigung  zur  Verschwä- 
rung  nicht  so  entschieden  gross,  Avie  Riecke  meint,  be- 


sonders aber    bei   der   papulösen  Form  scheint    sie  ganz 
ingein  5 
e,  Sämmtliche  syphilitische  Hautausschläge,  wenn  sie 


zu  mangeln , 
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den  Haarboden  besetzen,  haben  miteinander  gemein,  dass 
sie  durch  die  Zerstörung  der  Haarwurzeln,  oft  theilwei- 
ses  oder  gänzliches  Ausfallen  der  Haare  —  Madarosis  — 
zur  Folge  haben  können. 

Der  Ausbruch  und  der  Verlauf  dieser  Hautausschläge 
ist  manchen  Verschiedenheiten  unterworfen.  Manchmal 
nämlich  ist  derxAusbruch  mehr  akut,  und  wird  von  deut- 
lichen ,  oben  beschriebenen  Fieberbewegungen,  begleitet, 
wobei  der  ganze  Ausbruch  in  zwei  bis  drei  Tagen  ,  auch 
oft  über  vier  und  zwanzig  Studen  vollendet  dastehet, 
was  vorzüglich  bei  sehr  reizbaren  Individuen  beobachtet 
wird.  Meistens  verhält  sich  aber  der  Ausbruch  des  Aus- 
schlages mehr  chronisch ,  wobei  die  einzelnen  Efflores- 
zenzen  nur  nach  und  nach,  und  vorzugsweise  nur  an  der 
Stirne  zuerst  erscheinen,  später  aber  auch  die  übrigen 
Körpertheile  einnehmen.  Bei  diesem  allmäligen  i\usbruche 
des  Exanthems  ist  kein  Eruptionsfieber  zu  bemerken,  das 
oft  nur  durch  kaum  merkliche  Störungen  der  Coenesthese 
markirt  ist. 

Das  Ausbruchsfieber  richtet  sich  auch  nach  der  Form 
des  Ausschlages ;  denn  während  selbes  bei  den  Flecken 
häufig  beobachtet  wird,  begleitet  es  den  Ausbruch  der 
Papeln  selten ,  den  der  Schmutzflechte  aber  fast  nie. 

Der  Verlauf  der  Exantheme  ist  verschieden,  und 
meistens  ohne  bestimmte  Ordnung,  denn  während  die 
rascli  erschienenen  in  drei  bis  sechs  Wochen  ihre  Ab- 
schuppung vollendet  haben,  blühen  die  langsam  und  spä- 
ter entstandenen  oft  noch  prächtig. 

Übrigens  richtet  sich  der  Verlauf  nach  den  Formen; 
denn  während  die  einzelnen  Flecken ,  Papeln  und  Pu- 
steln im  Allgemeinen  in  drei  bis  sechs  Wochen  ihren 
Cyklus  vollenden,  steht  noch  die  Schmutzflechte  lange, 
bis  zur  endlichen  Abstossung  des  Schorfes. 

Hinsichtlich  der  Häufigkeit  des  Vorkommens  der  ver- 
schiedenen Ausschlagsformen  ,  habe  ich  beobachtet,  dass 
der  Flecken-  und  Papelausschlag  oben  an  steht,  die 
Schmutzflechte  dagegen  die  seltenste  sei.  Auch  wird  man 
vorzugsweise  bei  den  ersten  Ausbrüchen  der  Seuche,  die 
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Flecken ,  Papeln  und  Pusteln  am  häufigsten  finden  5  da- 
gegen fast  nie  die  Rupia ,  die  offenbar  ein  Symptom  der 
schon  lang  bestehenden  Seuche  ist.  Verschiedene  Aus- 
schlagsformen kommen  aber  oft  auch  zu  gleicher  Zeit 
vor,  so  dass  ,  während  die  Brust  der  Unterleib  mit  Fle- 
cken und  Papeln  übersät  ist,  auf  der  Stirne  die  Pusteln 
eine  Corona  veneris  darstellen,  oder  am  Kinne  das 
MentagrOy  oder  auch  umgekehrt.  Auch  kommen  sie  häu- 
fig mit  andern  Formen  der  konstitutionellen  Seuche,  ver- 
eint vor. 

Der  Ausgang  dieser  Ausschläge,  wenn  die  Seuche 
nicht  getilgt  worden,  ist  gewöhnlich  die  Absehuppung. 
Seltener  wird  der  Ausgang  in  Verschwärung  beobachtet, 
der  zwar  bei  jeder  Ausschlagsform  vorkommen  kann,  aber 
im  Allgemeinen  doch  nur  der  Rupia  eigen  ist.  Dieser  er- 
folgt, indem  einzelne  Flecke  und  Papeln  sich  erweitern, 
mehr  entzünden  und  an  den  Rändern  zuerst  in  Verjau- 
chung übergehen,  wo  dann  die  Form  des  Geschwüres  sicli 
um  die  Peripherien  des  kupferigen  Fleckes  herumschlän- 
gelnd, oft  die  Gestalt  des  Halbmondes  darbietet,  dessen 
Ränder  wie  zernagt  und  unterminirt  sind»  Bei  den  Pu- 
steln, vorzugsweise  aber  bei  den  Schmutzflechten,  er- 
folgt die  Verschwärung,  indem  die,  unter  den  Schorfen 
sich  ansammelnde  Jauche,  die  darunter  befindlichen  Theile 
gleichsam  zerstört,  und  nach  dem  Abfall  des  Schorfes 
ein  rundes,  mit  zernagten  und  ausgehöhlten  Rändern  ver- 
sehenes, schmutzigrothes  Geschwür  zurücklässt. 

Die  Formverschiedenheit  der  Hautausschläge  hängt 
von  den  individuellen  Konstitutionsverhältnissen  ,  insbe- 
sondere aber,  von  der  jedesmaligen  Hautbeschaffenheit 
ab  5  so  zwar,  dass  im  Durchschnitte  bei  mehr  kompakten 
Konstitutionen,  mit  trockener  spröder  Haut,  häufiger  die 
Formen  des  fleckigen  und  papulösen  Syphilids  beobach- 
tet werden,  während  bei  schwammigen  laxen  Individuen 
mit  zarter  Haut,  das  postulöse  Syphilid,  das  im  Ver- 
hältnisse häufigere  ist. 

Carmichael  hat  die  Formverschiedenheiten  der 
syphilitischen  Hautausschläge,    auf  die  vier  Grundformen 
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seiner  ursprünglichen  Geschwüre  zurückführen  wollen, 
und  zur  Vollendung  des  Irrthums  hat  er  noch  für  jede  die- 
ser Grundformen,  ein  eigenes  Kontagiura  angenommen. 
Wallace,  der  in  seiner  SyphilidoIogiCj  die  An- 
nahme mehrfacher  syphilitischer  Contagien  so  genial  als 
unstatthaft  Aviderlegt,  begeht  aber  auch  einen  ähnlichen 
Fehler,  indem  er  zwei  verschiedene  Gruppen  konstitu- 
tioneller syphilitischer  Eruptionen  annimmt,  nämlich  die 
vesikulöse  und  die  exanthematöse,  die  auf  Andere  über- 
tragen immer  wieder  konstant  dieselbe  Symptomengrup- 
pe erzeugen  ?  und  um  dieses  zu  erklären  .  lässt  er  die 
erstere  Gruppe  aus  dem  genuinen  Kontagium,  die  letztere 
aber  aus  dem,  durch  den  Durchgang  durch  die  Säftemasse 
des  Körpers  bereits  modifizirten ,  entstehen ,  was  durch- 
aus nicht  zugegeben  werden  kann,  da  es  einerseits  durch- 
aus falsch  ist ,  dass  das  vesikulöse  Contagium  nur  For- 
men seiner  Gruppe,  und  das  exanthematöse  wieder  nur 
Formen  der  exanthematösen  Gruppe  hervorbringe  und  an- 
dererseits müsste ,  falls  man  diese  Behauptung  Walla- 
c  e's  annehmen  würde,  auch  zugegeben  werden  ,  dass  diese 
Kontagien  schon  verschieden,  mithin  zweifach  seien , 
was  aller  Wissenschaft  und  Erfahrung  zuwider  ist  5  denn 
sonst  müsste  man  auch  eine  Modifikation  des  syphiliti- 
schen Contagiums  ins  Unendliche  zugestehen  ^  was  ein 
Unsinn  wäre. 

Alle  Formen  der  syphilitischen  Hautausschläge  las- 
sen sich  auf  folgende  vier  Grundformen  reduziren , 
nämlich : 

A.  Auf  das  Exanthema  maciilosum, 

B.  Auf  das  Exanthema  papidosum, 

C.  Auf  das  Exanthema  pustidosum ,  und 

D.  Auf  das  Exanthema  bidlosum. 

A.  Exaiitlieiiia   syiiliilitieiim   uiaciiloisuni« 

Diese  Grundform,  die  von  verschiedenen  Autoren 
verschiedene  Namen  erhalten  hat,  als :  Macida^  Roseola, 
Purpura ,   VUiligo   syphilitica j  zeichnet   sich    aus   durch 
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runde,  hellbraune  kupferfarbene,  rostfarbene,  oft  aucli 
purpurne  ,  runde  Flecke  ,  mit  einer  später  meist  hinzu- 
tretenden Schattirung  von  Orangegelb.  Die  Farbe  der 
Flecke  ist  aber  nicht  immer  gleich  intensiv ,  denn  wäh- 
rend sie  in  der  Kälte  mehr  livid  und  schmutzig  wird , 
nimmt  die  Röthe  an  Intensität  in  der  Wärme  zu.  So  ver- 
schiedene Schattirungen  übrigens  dieser  Ausschlagsform 
eigenthümlich  sind ,  so  gewiss  lässt  sich  aus  dem  mehr 
raschen  Auftreten  und  der  lebhafteren  Röthe  derselben , 
auf  die  erst  frisch  entstehende  Seuche  schliessen ,  wäh- 
rend die  mehr  livid  braunen  y  den  Leberflecken  oft  ähn- 
lichen Flecken,  ein  schon  altes  Uebel  verrathen  und  auch 
meist  im  Gefolge  schwerer  Symptome  gefunden  werden. 
Ihre  Grösse  ist  verschieden  aber  doch  selten  eine  Peri- 
pherie, deren  Durchmesser  über  zwei  Linien  beträgt, 
überschreitend.  Die  einzelnen  Flecke  sind  genau  markirt, 
sie  sind  nicht,  oder  doch  kaum  merklich  über  die  Haut  erha- 
ben, zuweilen  schuppen  sie  sich  ab,  was  dadurch  erfolgt, 
dass  die  Oberhaut  von  der  Mitte  aus  abtrocknet  und  in 
kleienartigen  Schüppchen,  sich  gegen  die  Peripherie  zu 
ablöst.  Sie  sind  meist  unempfindlich,  jucken  nie,  bei 
stärkerem  Drucke  mit  dem  Finger,  zeigen  sie  aber  etwas 
mehr   Empfindlichkeit,  als  die  gesunden  Hautstellen. 

In  der  hohlen  Hand  und  auf  den  Fusssohlen  haben 
diese  Flecke,  die  Pityriasis  palmaris  oder  plantaris  dar- 
stellend, oft  das  Eigene,  dass  nach  begonnener  Abschup- 
pung, die  Röthe  in  ihrer  Mitte  sich  allmälig  verliert, 
dabei  bleibt  aber  die  Röthe,  in  der  immer  excentrisch 
weiter  werdenden  Peripherie,  noch  lange  zurück.  Diese 
Peripherie  erscheint  jedoch  selten  ganz  vollkommen  5  denn 
in  der  Mehi-zahl  der  Fälle  fehlt  wenigstens  ein  Dritttheil 
derselben ,  so  dass  sie  einen  nicht  ganz  geschlossenen 
Ring  bildet.  Die  Abschuppung  der  Hohlhand  und  Fuss- 
sohlenflecke  erfolgt  nicht  in  kleinen  Hautschüppchen ,  wie 
an  den  übrigen  Körperstellen  5  sondern  oft  in  beträchtli- 
chen Fetzen  der  vertrockneten  und  rissigen  Oberhaut. 

Der  Sitz  dieser  Flecke  ist  vorzugsweise  die  Stir- 
ne,  das  Gesicht,  die  vordere,  selten  die  hintere  Fläche 
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des  Thorax,  der  Unterleib,  die  ober»  und  untern  Ex- 
tremitäten, die  Handteller,  und  die  Fusssohlen ,  nicht 
selten  auch  der  behaarte  Theil  des  Kopfes,  wo  sie  eine 
klebrige  Masse  ausschwitzen,  die  als  kleine,  sich  schnell 
ersetzende  Borken ,  denselben  bedecken. 

R  i  e  c  k  e  trennt  diese  Grundform  in  zwei  verschie- 
dene, indem  er  bei  der  Eintheilung  der  Syphiliden,  sub.  1, 
das  exanthematische  Syphilid  QRoseola  syphililica)  auf- 
stellt, und  sub.  8  ein  fleckiges  Symptom,  syphiliti- 
sche Flecken  oder  Epheliden,  die  doch  offenbar 
nur  Modifikationen  ,   einer  und  derselben  Grundform  sind. 

Zu  dieser  Grundform  gehört  allerdings  auch  die 
Onychia  syphilitica.  Diese  erscheint  ursprünglich  in  der 
Form  grösserer  oder  kleinerer  Flecke,  unter  der  Wurzel 
oder  den  Seitentheilen  der  Nägel,  deren  Farbe  ursprüng- 
lich hellroth  ist,  mit  einem  Stich  in's  Orangegelbe,  spä- 
ter wird  aber  diese  Röthe  mehr  intensiv  und  mehr  ku- 
pferig. Hiebei  fangen  die  Nägel  sich  über  diesen  Flecken 
etwas  zu  erheben  an,  werden  trocken  und  spröde,  und 
zerbröckeln  oder  blättern  sich  ah,  bis  endlich  der  ganze 
Nagel  abgestossen  wird. 

«    Si.   Kxaiitlieiiia  sypIiilUicum  papiiloisiiiii. 

Dieses  Exanthem  ist  unter  allen  das  häufigste  und 
besteht  aus  kupferfarbenen,  zuweilen  hochrothen,  manch- 
mal mit  einem  Stich  in's  Blaue  versehenen ,  oder  auch  in 
das  dunkel  Orangegelbe  spielenden  Knötchen ,  welche 
von  der  Grösse  einer  Hirse  bis  zu  der  einer  Erbse ,  ver- 
schiedene Abstufungen  zeigen ,  dabei  auch  mehr  oder 
weniger  über  die  Haut  hervorragen ,  und  unter  allen 
übrigen  Körperstellen,  am  häufigsten  den  obern  Theil  des 
Thorax  gegen  die  Schultern  zu  und  die  Stirne ,  zu  ih- 
rem Sitze  wählen ,  nicht  selten  sieht  man  sie  auch  über 
den  ganzen  Körper  verbreitet.  Nie  gehen  diese  Papeln 
an  ihrer  Spitzein  Eiterung  über,  sondern  sie  schuppen 
sich  gewöhnlich  von  ihrer  Spitze  gegen  die  Basis  zu  ab  y 
und  zwar  nicht  so  kleienartig  wie  die  frühere  Grundform, 
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sondern  in  grösseren  Stücken  der  trocken  und  lose  ge- 
wordenen Epidermis,  deren  trockener  aufgeworfener  Rand, 
oft  weissliche  Kreise  um  jede  Papel  bildet.  Nachdem  sie 
nun  längere  Zeit  bestanden  haben ,  verlieren  sie  sich 
endlich  nach  und  nach,  sie  lassen  aber  braune  missfär- 
bige  und  lange  bestehende  Flecke  zum  Zeichen  ihres 
früheren  Daseins  zurück  5  da  jedoch  der  Ausbruch  dieses 
Ausschlages  oft  nur  nach  und  nach  geschieht ,  so  kann 
man  ihn  oft  an  einem  und  demselben  Patienten  in  seinem 
verschiedensten  Blütestadien  beobachten. 

Diese  Knötchen  sind  ebenfalls  ganz  schmerzlos ,  und 
höchstens  manchmal  in  der  Bettwärme ,  von  einem  mas- 
sigen Jucken  begleitet. 

Dieses  Exanthem  wurde  von  den  Aeltern,  wegen 
der  sehr  entfernten  Aehnlichkeit  mit  der  Krätze,  unrich- 
tig die  venerische  Krätze  genannt  5  Neuere  hingegen  nen- 
nen es  die  „Lepra  syphilitica"  in  dem  Fall  nämlich, 
wenn  in  dem  Masse,  als  der  Mittelpunkt  der  grösseren 
Papeln  heil  wird,  deren  Ränder  in  völlig  geschlossenen, 
oder  auch  theilweise  offenen  Peripherien ,  an  Umfang  zu- 
nehmen. Auch  dann  wird  es  die  Lepra  syphilitica  ge- 
nannt, wenn  mehrere  Papeln  sich  zu  einzelnen  Kreisen 
zusammenreihen. 

Eine  besondere  Erwähnung  verdienen  hier  noch  die 
Papeln  der  Hohlhand  und  Fusssohlen,  die  oft  grösser  und 
beim  Drucke  empfindlicher  sind,  als  die  der  übrigen 
Haut.  Diese  haben  das  Eigene ,  eben  so  wie  die  Lepra 
vom  Mittelpunkte  aus  zu  heilen ,  dagegen  machen  die 
Ränder  derselben  nach  und  nach  oft  sehr  bedeutende  Rin- 
ge, die  entweder  völlig  oder  nur  theilweise  geschlossen, 
aber  stets  mehr  oder  weniger  hervorragend  anzufühlen 
sind.  Ihre  Farbe  ist  gewöhnlich  gesättigt  kupferroth,  und 
indem  die  Ringe  immer  grösser  werden ,  schuppt  sich 
die  spröde  trockene  Oberhaut  in  ziemlich  grossen  Stücken 
ab ,  worunter  die  neue  zarte  Haut ,  lange  eine  gewisse 
Empfindlichkeit,  und  eine  lebhafte  rosenrothe  Farbe  be- 
hält. In  den  beträchtlicheren  Hautfalten  der  Hohlhand 
bilden  diese  Ringe  manchmal  tiefe  geschwürige  vSchrun- 
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den ,  deren  Anfang  sich  stets  zuerst  in  dem  Brüchigwer- 
den der  trockenen  Oberhaut,  erkennen  lässt. 

Sind  mehrere  derlei  Ringe  in  der  Hohlhand  gleich- 
zeitig vorhanden,  so  gehen  sie  oft  so,  wie  die  Wasser- 
wellen übereinander,  ohne  dass  dadurch  der  eine  oder 
der  andere  Ring,  in  der  peripherischen  Ausbreitung  Scha- 
den leiden  würde.  Bemerkenswerth  ist  noch ,  dass  diese 
kranken  Hautstellen  sehr  trocken  und  spröde  anzufühlen 
seien ,  was  daher  rührt ,  dass  selbst  die  unmerkliche 
Transpiration  derselben  ganz  aufgehoben  ist,  und  dieses 
Trocken-  und  Sprödesein  der  kranken  Ilautstelien  ist  auch 
die  Ursache  ,  dass  sie  in  den  beträchtlichem  Hohlhand- 
falten, oft  brüchig,  ja  bei  etwas  anstrengenderen  Handar- 
beiten ,  auch  geschwürig  werden. 

Da  diese  Formvarietät  sehr  viel  Aehnlichkeit  mit  der, 
aus  andern  Ursachen  entstandenen  ^^Psoriasis  palmaris''^ 
\mA  plantaris^''  (^^Ricke)  hat,  so  dürfte  die  Benennung 
^^Psoriasis  syplnlilica''^  nicht  unpassend    sein. 

Da  jedoch  das  Entstehen  dieser  Form,  eben  so  wie 
die  der  Pityriasis  palmaris  und  plantaris ,  meist  erst  den 
spätem  Stadien  der  Syphilis  angehört,  ja  da  sie  oft  auch 
dann  erst  bemerkt  wird ,  wenn  man  volles  Recht  hat  an- 
zunehmen ,  dass  bereits  die  Syphilis  gänzlich  erloschen 
sei;  so  dürfte  der  ihr  von  R  ay  e  r  zuerkannte  pathogno- 
monische  Wertli  durchaus  nicht  ohne  Ausnahme  sein ,  ja 
ich  habe  die  Psoriasis  einige  Male,  und  vorzugsweise  nur 
hei  solchen  Individuen  bemerkt,  die  wegen  allgemeiner 
Lustseuche  ^  vor  längerer  Zeit  Sublimatbäder  gebrauch- 
ten ,  und  seit  dieser  Zeit  —  seit  einigen  Jahren  —  fast 
in  jeder  Beziehung  vollkommen  gesund  zu  nennen  waren, 
nur  hatten  sie  längere  Zeit  nach  dem  Gebrauche  der  Bä- 
der, fortwährende  Handschweisse,  während  deren  Dauer 
sie  jedoch  keine  Verkältung  mieden ,  auch  litten  sie 
periodisch,  wie  auch  vor  der  Merkurialkur,  aber  an  ziem- 
lich unbedeutenden  Haemorrhoidalafl'ektionen ,  die  sich 
meist  nur  durch  periodische  Aufgetriebenheit  des  Unter- 
leibs und  Hartleibigkeit  offenbarten.  Allerdings  konnte 
ich  unter  diesen   Verhältnissen ,   wo  schon   seit    Jahren 
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kein  anderes  Symptom  von  Lues  bemerkbar  war,  diese 
Leiden  nicht  für  syphilitisch  erkLären,  wohl  aber  für  die 
Folge  der  unterdrückten  Merkurialhandschweisse  ,  als 
Nachkrisen  der  akuten  Hydrargyrosis  in  Verbindung 
mit  Stockungen  des  Pfortadersystems.  Auch  bewährte  sich 
mir  in  diesen  Fällen  eine  leichte  Bitterwasserkur,  bei 
gewöhnlicher  Lebensweise,  jedoch  bei  Vermeidung  gei- 
stiger Getränke ,  in  Verbindung  mit  einigen  Schwefelbä- 
dern ,  vollkommen. 

Ersichtlich  ist  es  daher,  wie  sehr  Jener  irren  wur- 
de, der  unbedingt  auf  die  Worte  Rayer's,  des  berühm- 
ten Syphilidodermatopathologen  schwören  wollte,  und  ich 
erinnere  nur,  dass  selbst  Louvrier,  als  einer  der  frei- 
gebigsten in  der  Anwendung  des  Merkurs ,  nicht  alle_ 
Hautschrunden  merkuriel  behandelt  wissen  will,  so  auch 
C  0  U  e  s'''^}  der  diese  Krankheitsformen  alsKrankheitsresidua 
betrachtet,  die  meist  durch  die  Natur  allein  gehoben  werden. 

Meines  Erachtens  dürfte  dennoch  diese  Ausschlags- 
form ,  da  sie  in  der  Syphilis  nie  ursprünglich,  so  lange 
sie  nämlich  noch  nicht  mit  Merkur  behandelt  worden  war, 
vorkommt,  meistens  nur  als  eine  Form  der  schon  modifi- 
cirten  Lues  zu  betrachten  sein,  oder  auch  oft  nur  als  Fol- 
ge der  gestörten  örtlichen  Merkurialkrisen ,  der  Hand- 
schweisse,  was  um  so  gewisser  ist  5  als  man  sie  meist 
nur  bei  solchen  Individuen  antrifft,  die  seit  der  letzten 
Merkurialkur  sonst  vollkommen  gesund  zu  nennen  sind , 
und  bei  denen  die  Merkurialkur ,  vorzugsweise  nur  in 
Sublimatbädern,  oder  in  der  äussern  Anwendung  der  Mer- 
kurialsalbe  bestand,  die  gewiss  mehr  wie  jede  andere 
Merkurialkur ,  topische  Nachschweisse,  als  fortdauernde 
Merkurialkrisen ,  bedingen. 

C  Exantlteina   sypliiliticiim  pnistulosiiiii« 

Dieses  Exanthem,  das  von  R  a  y  e  r  den  Namen  „psy- 
drazische  Pustel"  erhielt ,  von  S  c  h  ö  n  1  e  i  n  aber  die  „sy- 


0  Seite  180  seines  übersetzten  Werkes. 
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philitisclie  Finne"  genannt  wird,  unterscheidet  sich  von 
den  frühern,  dass  die  kupferrothen  Knötchen  gewöhnlich 
grösser  sind,  an  ihrer  Spitze  in  Eiterung  übergehen  und 
kleine  gelblichgraue ,  bald  sich  ablösende  Krusten  bilden. 
Sie  stehen  gewöhnlich,  wenn  sie  grösser  sind,  einzeln 
und  wählen  vorzugsweise  die  Stirne,  das  Gesicht,  häufig 
auch  das  Kinn,  das  Mentagra  bildend,  zu  ihrem  Sitze  5 
kommen  aber  übrigens  an  allen  Körperstellen  vor.  Nach 
dem  Abfallen  der  Borken  des  pustulösen  Sj^philids,  blei- 
ben kupfrige,  etwas  vertiefte  Narben,  ähnlich  denen  des 
Varioloid's,  zurück. 

Der  Zeitraum,  den  die  einzelnen  Pusteln  zu  ihrem 
Verlaufe  benöthigen,  ist  durchschnittlich  vierzehn  Tage 
bis  drei  Wochen. 

]>•  SxautUeiiia  sypliUiticiiiit  liiillosiiiu. 

Rhypia,  Rupia  syphilitica,  nach  Ray  er  phlyzaciche 
Pusteln. 

Dieses  Exanthem  bestehet  aus  breiten  flachen  run- 
den Blasen  ,  auf  einem  schmutzig  kupferfarbenen  entzün- 
deten Fleck, 

Diese  Blasen  enthalten  ursprünglich  Serum,  das  aber 
nach  und  nach  molkig ,  endlich  purulent  und  selbst  blutig 
wird.  Der  Inhalt  dieser  Blasen  trocknet  bald  ein  und  bil- 
det mehr  oder  weniger  dicke,  braune,  muschelartig  ge- 
krümmte Krusten,  unter  denen  die  sich  ansammelnde  Jau- 
che oft  hartnäckige  Geschwüre  bildet,  wobei  sich  der 
entzündete  Halo  derselben  allmälig  erweitert.  Fallen  die- 
se Krusten  endlich  ab,  so  bleiben  noch  lange,  schmutzig 
braune  Flecke  zurück ,  die  oft  erst  nach  Monaten  die  na- 
türliche Färbung  wieder  erlangen. 

Die  Schmutzflechte  kann  alle  Körperstellen  einneh- 
men ,  häufig  findet  man  sie  jedoch  im  Gesichte ,  wo  sie 
sich  auch  zuweilen  aus  den,  im  Nasenwinkel  befindlichen 
syphilitischen  Flecken  ,  entwickelt, 

Hieher  ist  wohl  auch  der  so  ziemlich  seltene  Her- 
pes syphiliticus  zu  zählen,  da  sich  bei  diesem  ^  statt  der 
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grossen  Rupia-Bulle,  viele  kleine  mit  Lymphe  angefüllte, 
auf  einem  gemeinschaftlichen  kiipferrothen ,  schmutzigen 
Flecke  sitzende  Bläschen  entwickeln ,  die  meist  zu  klei- 
nen Schorfen  eintrocknen  ,  unter  denen  meistens  Ge- 
schwürbildung eintritt ,  den  Herpes  exedens  darstellend. 
Ob  und  wann  die  Abheilung  der  Rupia  ohne  Zuthun 
der  Kunst  erfolge,  ist  schwer  zu  bestimmen,  da  wohl 
kaum  je  diese  Form  der  Naturheilkraft  allein  überlassen 
wird ,  jedenfalls  erfordert  sie  eine  lange  Zeit  bis  zur 
völligen  Heilung. 

2.  Hautentziiiiiliiiigeu« 

Allgemeine  Charakteristik  und  Einthei- 

lung. 

Die  S3'^philitischen Entzündungen  der  Haut  kommen  fast 
an  allen  Stellen  der  äussern  Haut,  wie  auch  auf  dem,  die 
Mund-  und  Nasenhöhle  umkleidenden  Theil  der  Schleim- 
haut vor,  und  entwickeln  sich  entweder  aus  andern  For- 
men —  den  Hautausschlägen,  —  oder  sie  treten  sogleich 
als  solche  auf. 

Bei  sämmtlichen  syphilitischen  Hautenzündungen 
ist : 

a.  die  vorwaltende,  oft  fleckige  Kupferröthe  unver- 
kennbar, die  jedoch  ebenso  wie  bei  den  Exanthemen, 
mehrere  Modalitäten  erkennen  lässt.  Diese  Röthe  ist  aber 
nie  so  saturirt,  wie  bei  den  arteriellen  Phlogosen,  und 
nie  an  den  Rändern  so  verwischt  5  sondern  stets  mehr 
oder  oder  weniger  deutlich  begränzt.  Sie  hat  daher  eher 
das  Aussehen  einer  bedeutendem  Ecchymose  mit  Ent- 
zündung ,  als  einer  ächten  Phlogose,  auch  sind  —  wenn 
die  Schleimhaut  der  Sitz  ist,  —  eingespritzte  und  in  ein 
Netz  verwickelte  Blutgefässe  deutlicher  erkennbar,  wäh- 
rend reine  parench3^matöse  Phlogosen  der  Schleimhaut, 
imm^r  gleichförmig  wie  Sammet  geröthet  sind  5 

b.  die  Entzündungsgeschwulst  ist  wenig  erhaben, 
mehr  plan  als  zugespitzt,   ziemlich  hart,  aber  mehr  tei- 
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gig-  als  gespannt,  denn  es  fehlt  der  Turgor,  der  den  äch- 
ten Phlogosen  eigenthümlich  ist  5 

c.  der  die  Entzündung  hegleitende  Schmerz,  ist  im 
Verhältnisse  sehr  gering,  oft  kaum  merkbar,  ausser  bei 
einem  zufälligen  Drucke; 

d.  der  Verlauf  ist  sehr  träge  und 

e.  der  Ausgang  in  Verschwärung  bei  vorgeschritte- 
ner Entzündung ,  kaum  zu  verhüten.  Dieser  erfolgt ,  in- 
dem irgend  eine  Stelle  der  Entzündungsgewulst  weicher 
wird,  aufbricht,  eine  dünnflüssige,  oft  missfärbige  scharfe 
Jauche  ergiesst,  und  das  charakteristische  Geschwür  dar- 
stellt. 

Die  Aufbruchsstelle  ist  jedoch  nicht  immer  der  Mit- 
telpunkt, sondern  oft  auch  die  Ränder,  wo  sich  dann  der 
Verschwärungsprozess  gleichsam  in  theilweisen  Kreis- 
segmenten ,  um  die  entzündete  Stelle  herumschlängelt, 
bis  sie  endlich  ganz  in   Jauche  zerfliesst. 

Die  sjrphilitischen  Hautentzündungen  zerfallen :  A. 
in  Entzündungen  der  Schleimhaut  und  deren  Drüsen  und 
B.  in  Entzündungen  der  äussern  Haut. 

A.  Syphilitische   Entzündungen    der  Mund- 
und  Rachenschleimhaut  und  der  Mandeln. 

Als  das  häufigste  und  meistens  erste  Symptom  der 
konstitutionellen  Syphilis,  kommt  die  Entzündung  der 
3Iandeln,  der  Schleimhaut  des  weichen  Gaumens,  und  iler 
hinteren  Rachenwand  vor  5  viel  seltener  dagegen  die  Ent- 
zündung der  innern  Fläche  der  Lippen,  der  Backen,  des 
äussern  Zahnfleisches,   oder  wohl  gar  der  Zunge. 

Die  Entzündung  der  Mandeln  und  der  Schleimhaut 
des  weichen  Gaumens  ,  tritt  im  Allgemeinen  sehr  schlei- 
chend auf 5  so  zwar,  dass  die  von  ihr  befallenen,  wegen 
der  ganz  unbedeutenden,  mehr  lästigen  als  schmerzhaf- 
ten Empfindung  während  des  Schlingens ,  und  der  Tro- 
ckenheit ,  die  sie  während  des  Sprechens  bei  ihrem  Be- 
ginne erregt,  unbesorgt  darüber  hinweggehen,  bis  sie 
endlich  die  eingetretene  Verschwärung,  an  eine  ernst- 
liche Hilfe  ermahnt. 
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Es  gibt  aber  auch  nicht  seltene  Fälle,  wo  in  Be- 
gleitung eines  leichten  Fiebers ,  der  Beginn  einer  Ent- 
zündung rasch  auftritt,  und  mit  bedeutendem  Schmerzen 
und  Schlingbeschwerden  begleitet  ist,  denen  sich  nicht 
selten  rheumatische  ziehende  Schmerzen  gegen  das  Ohr, 
und  über  den  Hals  gegen  die  Schultern ,  zugesellen. 

Besichtiget  man  die  syphilitisch  entzündeten  Gau- 
mentheile,  bevor  die  Verschwärung  eingetreten  ist  5  so 
wird  man  bei  der  meist  geringen  Geschwulst,  die  nur 
in  den  Mandeln  mitunter  beträchtlicher  wird,  eine  mehr 
fleckige,  aber  ziemlich  lebhafte  KupferrÖthe  beobachten 
können,  die  entweder  bloss  eine  Mandel  und  die  entspre- 
chende Hälfte  des  Gaumensegels  einnimmt,  oder  auch 
sammt  beiden  Tonsillen  ,  den  ganzen  weichen  Gaumen* 

Diese  RÖthe  ist  ziemlich  scharf  begränzt,  und  manch- 
mal mit  stark  injizirten  Venen ,  die  mitunter  gleichsam 
varikös  zu  sein  scheinen ,  so  durchzogen ,  dass  man  das 
dadurch  gebildete,  ziemlich  grobe,  aber  schüttere  Gefäss- 
netz ,  mit  freiem  Auge  leicht  sehen  kann  ,  ,und  was  be- 
sonders dann  der  Fall  ist,  wenn  nach  vorhergegangenem 
unzulänglichen  Merkurialgebrauch,  die  sogenannte  Merku- 
rial- Symphorese  zurückblieb,  die  nun  die  syphilitische 
Halsentzündung  komplizirt. 

Die  Verschwärung  tritt  eben  so  unbemerkt  ein ,  wie 
die  Entzündung,  und  erfolgt,  nicht  allenfalls  wie  bei  der 
phlegmonösen  Halsentzündung  durch  Abszessbildung  5 
sondern  gleichsam  durch  ein  Zerfliessen  des,  am  meisten 
entzündet  gewesenen  Punktes ,  oder  auch  in  Folge  einer 
vorausgegangenen  Bläschenbildung. 

Das  Aussehen  der  syphilitischen  Halsgeschwüre  ist 
meistens  denen  analog,  die  auf  der  Eichel  primär  vor- 
zukommen pflegen  5  sie  sind  nämlich  meistens  vertieft, 
mit  abgebissenen,  selten  ausgehöhlten,  oft  zackigen  Rän- 
dern versehen,  besonders  wenn  sie  die  weichen  Gaumen- 
theile  einnehmen  5  die  auf  den  Mandeln  sitzenden  Ge- 
schwüre zeigen  dagegen  schon  mehr  unebene  und  zackige 
Bänder,  die  mitunter  Aveisslich  und  wie  verbrühet  ausse- 
hen. Das  auf  dem  unebenen  Geschwürssrunde  festsitzende 
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zähe  Sekret,  ist  von  richtgraiigninliclier,  manchmal  auch 
mehr  gelblicher  Farbe. 

Greift  der  Entziindungs-  und  Verschwäningsprozess 
um  sich ,  so  tritt  auch  nebst  den  immermehr  zunehmen- 
den Schlingbeschwerden,  die  sogenannte  Nasensprache 
ein,  die  in  der  gehinderten  Beweglichkeit  des  geschwol- 
lenen Gaumensegels  ihren  Grund  hat;  aber  sonderbar, 
trotz  der  oft  bedeutenden  Zerstörung  der  Gaumentheile, 
klagen  doch  die  Kranken  fiist  über  keine  anderen  Schmer- 
zen ,  als  die  durch  das  Spannen  des  Gaumensegels,  wäh- 
rend des  Schlingens,  des  Gähnens,  des  Räusperns,  oder 
des  lauten  und  schnellen  Sprechens,  hervorgerufen  wer- 
den. Jemehr  die  Verschwärung  überhand  nimmt,  uraso- 
mehr  zäher  Schleim  sammelt  sich  in  den  Gaumentheilen 
an,  der  zu  einem  häufigen  schmerzhaften  Räuspern  zwingt, 
w^obei  der  ausgeworfene  Schleim  oft  mit  Blutstrelfen  ver- 
mischt ist,  und  die  Gefahr  der  Zerstörung ,  und  des 
gänzlichen  Verlustes  einzelner  Theile  des  Zäpfchens»,  im- 
mer zunimmt. 

C  0  1 1  e  s  führt  unter  Anderm  auch  an  ,  dass  diese 
Schleiraansammlung  zuweilen  bis  zu  einem  wirklichen 
und  profusen  Schleimflusse  ausarte  ,  welches  Phänomen 
ich  aber,  bei  noch  nicht  mit  Merkur  behandelten  Hals- 
geschwüren ,  nie  beobachtete.  Ich  stimme  daher  mit  der 
Ansicht  des  Herrn  Uebersetzers  —  Simon  jun.  —  nicht 
überein,  der  diesen  gleichzeitigen  Speichelfluss,  von  dem 
raerkuriellen  unterschieden  wissen  will ,  umsomehr :  als 
uns  die  Erfahrung  hinlänglich  überzeugt,  dass  manch- 
mal durch  heftig  eingreifende  nicht  merkurielle  Kuren, 
bei  solchen  Individuen ,  die  schon  viel  Merkur  gebraucht 
haben,  ein  Speichelfluss  eintritt,  der  offenbar  nur  in  der 
neuen  Aufregung  der  schon  gemildert  gewesenen  Nach- 
wirkung des  3Ierkurs ,  oder  in  einer  zurückgebliebenen 
Anlage  zu  dieser  krankhaften  Sekretion ,  begründet  ist, 
wofür  ein  mir  unlängst  vorgekommener  Fall  zum  Belege 
dienen  kann ,  wo  zwei  Flaschen  des  Zittmannischen  De- 
kokfs ,  einen  sehr  profusen  Speichelfluss  erregten  ,  der 
doch   gewiss  nie  auf  dessen  Gebrauch   sich  einzustellen 
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pflegt,    wenn    fniluM'  drss  IJiteeksilhcr  nicht    7m  freigebig: 
angewendet  wurde. 

Manchmal  schreitet  der  syphilitische  Entzündnngs- 
prozess,  mehr  zu  den  Uebergangspnnkten  des  vordem 
oder  hintern  Gaumenhogens  in  die  Zungenwiirzel ,  und 
in  die  tieferen  GehüdCj  so  dass  die  Zungenwurzel .  oder 
die  hintere  Wand  des  Schlundkopfes,  zum  Sitze  des 
Verschwärungsprozesses  wird ,  der  dann  oft  unserem 
Sehekreise  entrückt  ist,  was  ein  sehr  erschwerender  Um- 
stand für  die  Krankheitscrkenntniss  ist,  obwohl  in  den 
meisten  Fällen,  die  sich  weiter  erstreckende  eigenthüm- 
liche  Entzündungsröthe ,  den  versteckten  Feind  ahnen 
lässt  ,  der  sich  überdiess  durch  die  bedeutenden  und 
schmerzhaften  Schling-  und  Athmungsbeschwerden  selbst 
verräth,  die  häufig  selbst  den  Schlaf  durch  den  in  der 
Rachenhühle  und  den  Choanen  sich  ansammelnden  zähen^ 
oft  eitrigen  Schleim,  stören.  Um  nun  das  am  obernTheile 
der  hintern  Wand  des  Pharynx  befindliche  Geschwür  nä- 
her besichtigen  zu  können  ,  rathet  C  o  1 1  e  s  die  Patienten 
tief  einathmen  zu  lassen ,  w^obei  das  dabei  in  die  Höhe 
sich  hebende  Yelum  wenigstens  einen  Theil  des  Ge- 
schwüres enthüllt.  Drückt  man  nun  die  Zunge  stark  nie- 
der und  hebt  das  Velum  mit  einer  gekrümten  Sonde,  so 
wird  nicht  nur  das  Pharynxgeschwür  sichtbar  werden, 
sondern  auch  diejenigen  Geschwüre ,  die  allenfalls  tief 
an  der  Zungenwurzel  ihren  Sitz  haben.  Wenn  sie  aber  mehr 
am  Anfange  des  Kehlkopfes  sitzen,  und  nur  durch  den 
Schmerz,  den  sie  hier  verursachen,  ihr  Dasein  ahnen  las- 
sen ,  so  müssen  sie ,  wo  möglich  ,  durch  die  Betastung 
eruirt  werden ,  —  was  durch  das  Aufspreizen  des  Mun- 
des mittelst  eines  Korkstöpsels  möglich  wird  —  da  der 
graue  Zungenbeleg  und  der  blasige  Schleim  auf  der  Zun- 
genwurzel keine  sicheren  Kriterien  sind.  Die  baldige 
Entdeckung  dieser  Geschwüre  ist  um  so  nöthiger,  «Is 
manchmal  schon  in  einigen  Tagen  ungeheure  Zerstörungen 
eintreten  ,  denen  bald  die  Laryngophthise  nachfolgt. 
(Schönlein.3  Die  am  obern  Theüe  der  hintern  Ph;i- 
rynxwand  befindlichen  Geschwüre,  haben  ausserdem  noch 
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«las  Beunruhigende,  dass  sie  sich  oft  über  die  Mündun- 
;^en  der  Eustachischen  Ohrtrompete  erstrecken,  die  sie 
theilweise  zerstören  ,  und  durch  theilweise  Verwach- 
sungen Schwerhörigkeit  bedingen,  oder  Avohl  gar  bis  in 
den  innern  Gehörgang  gelangend ,  allerhand  kariöse  Zer- 
störungen hervorbringen  können.  Da  sich  übrigens  bei 
syphilitischen  Halsverschwärungen,  wenn  nicht  die  peri- 
pherische Entzündung,  doch  meistens  eine  Symphorese 
auch  über  die  Mündung  der  Eustachischen  Röhren  ver- 
breitet: so  wird  das  häutige  Ohrenklingen,  das  Einige  zum 
pathognomonischen  Kennzeichen  der  Lustseucbe  erheben 
wollten .  aus  materiellen  Gründen  sehr  leicht  erklärlich. 

Auch  sind  die  Fälle  nicht  selten,  w^o  der  syphiliti- 
sche Entzündungs-  und  Verschwärungsprozess  des  Ra- 
chens, sich  über  die  Schleimhaut  der  Nasenhöhle  weitei* 
verbreitet,  die  Ozaena  syphilitica  —  erster  Reihe  — 
bildend,  die  sich  durch  dumpfe  mehr  drückende  Schmer-^ 
zen  der  betreffenden  Nasenhöhle,  durch  völliges  Verstopft^ 
sein  derselben,  bei  fehlenden  Anzeichen  des  Nasenka^ 
tarrhs,  durch  den  Ausfluss  des  meist  eiterigen,  grünlich- 
grau gefärbten  Schleimes  aus  den  Choanen ,  oder  auch 
aus  den  vordem  Nasenöffnungen ,  und  durch  die  fast  un- 
verständliche schnaufelnde  Nasensprache,  verräth. 

Ist  es  mit  dem  Verschwärungsprozess  schon  so  weit 
gekommen ,  so  bleiben  auch  die  weichen  schwammigen 
Knochen  des  Gaumens  und  der  Nasenhöhle  nicht  immer 
verschont,  dessen  Folgen  entweder  eine  theilweise  Ex- 
foliation, ja  zuweilen  selbst  der  gänzliche  Verlust  sämmt- 
licher  Gebilde  der  Nase  und  des  harten  Gaumens  ist,  was 
dann  selbst  die  eingreifendste  Behandlung  oft  nicht  mehr 
zu  verhüten  im  Stande  ist»  Obwohl  übrigens  die 
Ozaena  syphilitica  meistens  der  zweiten  Symptomenreihe 
der  Syphilis  angehörig  5  mit  dem  ursprünglichen  Erkran- 
ken der  knöchernen  Nasengebilde ,  oder  mit  submukösen 
Tuberkeln  beginnt  5  so  gibt  es  gewiss  Fälle,  wo  sie  sich 
auf  die  beschriebene  Weise ,  aus  Rachengeschwüren  ent- 
wickelt, die  sich  über  die  Nasenschleimhaut  verbreitet 
haben. 

12=^ 
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Die  oben  beschriebene  Form  der  Halsgeschwüre  ist 
aber  nicht  immer  gleich  5  denn  anders  verhält  sie  sich,  wenn 
die  Halsgeschwüre  nach  einem  reichlichen  Gebrauche  des 
Quecksilbers  von  Neuem  erscheinen ,  denen  dann  die 
Tendenz  in  die  Tiefe  zu  greifen ,  nicht  mehr  so  eigen- 
thümlich  ist,  sondern  wir  finden  hier  vielmehr  die  ober- 
flächliche Verschwärungj  aber  ebenfalls  mit  speckigem 
Grunde,  und  mit  der  Neigung  grössere  Flächen  zu  zer- 
stören. Während  daher  konstitutionellen  Halsgeschwüren, 
bei  dem  ersten  Ausbruche  vorzugsweise  die  H  u  n  t  e  r- 
sche  Schankerform  die  eigentliche  ist,  vermisst  man  selbe 
bei  den  spätem  Ausbrüchen,  nach  unzulänglichen  und  un- 
geschickten 3Ierkurialkuren ,  immer  mehr  und  mehr.  Die 
neue  Entzündung  ist  zugleich  intensiver  und  ausgebrei- 
teter, in  deren  Mittelpunkte  meist  eine  weisslieh  schil- 
lernde j  einer  frischen  Schneckenspur  nicht  unähnliche 
Stelle  den  Keim  des  zukünftigen  Geschwüres  darstellt, 
das  viele  Aehnlichkeit  mit  einem  aphthösen  Geschwüre 
hat.  Diese  Geschwüre  fressen  zuweilen  derart  um  sich, 
dass  sie  endlich  alle  Theile  des  Rachens  in  Mitleidenschaft 
ziehen  (^C  0 11  e  s)  ,  wobei  die  hintere  Wand  des  Pharynx, 
gleichsam  in  eine  breiige  Masse  aufgelöst  zu  sein  scheint, 
und  das  Velum  und  die  Tonsillen  ,  in  einer  jauchigen 
Verschwärung  begriffen  sind  ,  deren  Sekret  am  Ge- 
schwürsgrunde so  fest  anliegt ,  dass  es  gleichsam  eine 
Schleimdecke  bildet,  die  mit  der,  um  die  Spitze  einer 
Sonde  gewundenen  Charpie  nicht  aufgesogen  werden  kann, 
lind  wobei  nicht  selten  Karies  des  Basilar-Theiles  des 
Hinterhauptbeines  und  der  Halswirbel  beobachtet  wird, 
wie  die  von  Co  lies''«"}  erzählte  Geschichte  beweiset, 
wo  sich  der  vordere  Bogen  des  Atlas  exfoliirte.  Zu  die- 
sem mit  schrecklichen  Schlingbeschwerden  verbundenen 
Uebel,  gesellt  sieh  bald,  bei  völlig  zerrütteter  Gesund- 
heit, die  auf's  höchste  gesteigerte  Abmagerung  mit  allen 
Satelliten  des ,  das  Leben  bedrohenden  Zehrfiebers. 


*)  Seite  155. 
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Die  auf  der  vordem  Fläche  des  Zalmdeisches  ,  und 
ati  der  Innern  FJäcIie  der  Lippen  und  Backen  vorkommen- 
den Geschwüre,  haben  im  Allgemeinen  das  Aussehen  der 
Aphthen,  mitunter  sind  sie  aber  auch  eigenthümlich  ge- 
staltet. Ich  sah  nämlich  manchmal  einzelne  runde  Stel- 
len dieser  Theile  sich  dunkler  färben ,  Avobei  ein  deutli- 
cher entwickeltes  Gefässnetz  unverkennbar  war.  Diese 
Stellen  wurden  bei  sehr  wenig  gesteigerter  Empfindlich- 
keit und  allmälig  sich  erhebendem  Grunde,  nach  und  nach 
mehr  rauh  und  sammetartig,  und  bekamen,  —  mit  Ausnah- 
me des  Zahnfleisches  — Risse,  die  nach  der  Lage  der  be- 
trelFenden  Theile  und  deren  gewöhnlicher  Faltenbildung, 
bald  der  Länge  nach  verlaufend,  bald  aber  schief  waren, 
dabei  sezernirten  diese  Stellen  einen  wenig  eiterigen 
Schleim.  Nach  und  nach  schien  jedoch  das  organische  Ge- 
webe dieser  Stellen  gleichsam  zu  zerfallen ,  denn  es  er- 
hoben sich  endlich  die  zackigen,  früher  mehr  zerflossenen 
Ränder,  wobei  die  weiche  rothe  Geschwürsfläche  zurück- 
sank ,  bei  stets  mehr  erhabenem  Mittelpunkte.  Die  Rege- 
neration dieser  Geschwüre  war  ,  bevor  die  Ränder  sich 
erhoben  hatten,  stets  unmerklich,  indem  nach  und  nach 
diese  Stellen  sich  wieder  normal  färbten ,  aber  zum  Be-^ 
weise,  dass  sie  schon  wirklich  geschwürig  waren,  eine 
derbere  und  glänzendere  Narbe  zurückliessen  ,^  als  die 
übrige  Schleimhaut.  Waren  die  Geschwüre  dagegen  schon 
völlig  ausgebildet,  so  begann  die  Heilung  vom  Rande, 
aber  nicht  gleichmässig,  denn  eine,  von  irgend  einer 
Seite  gegen  den  Geschwürsmittelpunkt  sich  bildende  In- 
sel, half  die  begonnene  Vernarbung  vollenden. 

Coli  es  '-^'3  führt  ausser  den  schon  beschriebenen 
syphilitischen  Krankheitsformen  des  Mundes  und  Rachens 
noch  Verschwärungen  der  Zungenränder,  der  Zungen- 
spitze,  dann  venerische  Risse  und  verschieden  gestaltete 
Flecken  der  Zunge  an,  die  der  Papillen  beraubt  sind  und 
die  daher ,  als  kahle  Stellen  der  Zunge  erscheinen  5  ich 
bin  aber  nur  zu  sehr  geneigt,  diese  Erscheinungen,  wenn 

*)  Seite  155. 
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nicht  materielle  Ursachen ,  wie  z.  B.  die  scharfe  Kante 
eines  Zahnstuminels  ,  die  bedingenden  sind  ,  in    den   al- 
lermeisten Fällen,  dem  zu  häufigen  und  fehlerhaften  Ge- 
hrauche   des  Merkurs   zuzuschreiben ,    und  zwar  um  so 
mehr,  als  beiden  wenigen  Fällen,   wo  mir  ähnliche  Er- 
scheinungen zur  Beobachtung  zu    Gebote  standen ,   stets 
der  Kausalnexus  mit  der  Älerkurialkur  unverkennbar  war. 
Auch  wird  meine  Ansicht  um  so  grundhältiger,  wenn  man 
bedenkt,  dass  gerade  Coli  es,  der  diese  Leiden  so  treff- 
lich schildert,  durchaus  nicht  der  Sparsamkeit  in  der  An- 
wendung des  Merkurs  beschuldigt  werden  kann,  während 
man  bei  andern  Aerzten  ,  die  mit  dem   Merkur  behutsa- 
mer umgingen ,  nur  selten    eine   Beschreibung  ähnlicher 
Leiden  auffindet.  Hiemit  läugne  ich  jedoch  durchaus  nicht 
das   Vorkommen  syphilitischer    Geschwüre  der  Zungen- 
ränder, sondern  ich  gebe  sie  in  der  Mehrzahl   der  Fälle 
nur  in  so  fern  zu,  als  die,  durch  den  übermässigen  und 
mangelhaften    Merkurialgebrauch   nur   gedämpfte   Seuche 
bei  ihrem  neuen  Auflodern  ^  die  Merkurialgeschwüre  der 
Zunge   und   deren   Narben   —    als  bereits  kranke,    oder 
doch  in  ihrer  normalen  Coenesthese  alternirte  Stellen  —  zu 
ihrem  Aktionsfokus  wählen   kann  5  dass  sie  aber  in   sel- 
tenen Fällen  auch  primitiv  ,  ohne    v  orgängige   Merkurial- 
kuren  vorkommen   können,   beweiset   die    von    Kretz- 
schmar  *3    mitgetheilte    zweite    Beobachtung    Lucas 
Bonnet's,  wo    die   Zungengeschwüre  und    Bisse,  auf 
blos    örtlich  behandelte  Schanker  auftraten.    Viel  häufiger 
beobachtet  man  dagegen  Zungengeschwüre,  nach  vorgän- 
giger Tuberkelbildung-  in  der  Zungensubstanz,  die  jedoch 
schon  als   solche,  der  zweiten  Symptomengruppe  ange- 
hören. 

Die  mit  speckigem  harten  Grunde  und  harten  Bän- 
dern versehenen  Zungengeschwüre,  nähern  sich  mehr  we- 
niger der  Hunte  r'schen  Schankerform,  sie  sind  aber  nach 
Trolles  leicht  mit  Krebsgeschwüren  der  Zunge   zu  ver- 


*)  Seh  nii  d'sche  Jahrbücher,  Jahrg".  I84i .  Bd.  30,  Heft  3,  8.327. 
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wecliSL'In,  vo!i  deaen  sie  sich  jcdücfi,  diircli  den  mehr 
gleichfonuigeii  Geschwürsgrimd ,  durch  den  Mangel  der 
8teiuharte  des  Grundes  und  der  Umgebung  ,  durch  die 
mindere  ;'lieizung^^der  Zunge,  die  mangelnden  stechenden, 
schiessenden  Schmerzen,  besonders  aber  durch  den  man- 
gelnden hervorragenden  engen  Ring  von  beträchtlicher 
Härte,  der  das  karzinomatöse  Geschwür  einschliesst,  un- 
terscheiden lassen  ^  wozu  noch  das  allfallsige  Vorhanden- 
sein anderer  konstitutioneller  Symptome  und  die,  von  der 
Wirksamkeit  der  31erkurialien,  a  posteriorische  Konsta- 
tuirung  der  Diagnose  kommt.  Diese  von  Co  lies  ent- 
nommene Beschreibung  der  Zungengeschwüre  passt  aber 
offenbar  mehr  auf  diejenigen,  die  sich  aus  den  Tuberkeln 
der  Zungensubstanz  entwickeln ,  indem  die  zur  ersten 
Symptomengruppe  der  Seuche  gehörenden  Zungengeschwü- 
re   mehr  oberflächlich  und  aphtenartig  sind. 

Die  Heilung  der  Rachengeschwüre  erfolgt  durch 
Narbenbildung,  die  gewöhnlich  etwas  blässer  und  glän- 
zender sind ,  als  die  übrige  Schleimhaut  und  die  ,'  da  sy- 
philitische Geschwüre  bekannterweise  stets  mit  Masse- 
verlust heilen,  immer,  selbst  wenn  sie  noch  so  gering 
waren ,  an  der  Depression  der  Narben  kenntlich  bleiben. 
Sind  aber  durch  den  Verschwärungsprozess  grössere  Thei- 
le  zerstört  worden,  so  überhäuten  sich  blos  deren  Wund- 
ränder, zum  bleibenden  Denkmale  der  Verheerungen,  des 
dagehausten  Feindes. 

Die  Narben  durch  vorausgegangene  Geschwüre  un- 
terscheiden sich  von  der  übrigen  Schleimhaut  durch  ihre 
grössere  Dichtigkeit,  geringere  Dehnbarkeit,  insbeson- 
dere aber  durch  die  alienirte  Funktion;  da  in  den  Nar- 
ben die  zerstörten  Schleimbälge  sich  nie  mehr  regeneri- 
ren.  Dieser  Umstand  hat  manche  unangenehme  Folgen, 
besonders  wenn  grössere  Narbenbildungen  vorhanden  sind, 
die,  vermög  ihrer  grössern  Heterogeneität,  nicht  nur  stö- 
rend auf  die  Funktion  der  Schleimhäute  einfliessen,  was 
stets  eine  Alienirung  der  Coenesthese  der  _  betreffend .'n 
Gebilde  zur  Folge  haben  muss  5  sondern  die  auch,  beson- 
ders bei  herrschenden,  auf  die  Schleimhaut  feindlich  ein-? 
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wirkenden  Witterungskonstitutioneu  ,  wegen  des  aufge- 
hobenen normalen  Sekretions-  und  Resorptions- Verhält- 
nisses, zu  häufigen  Anginen  Anlass  geben,  die,  wenn  auch 
ohne  Bedeutung,  doch  oft  Gemüthsstörungen,  in  der 
Form  der  —  fälschlich  sogenannten —  syphilitischen  Hypo- 
chondrie nach  sich  ziehen,  die  wegen  des  nicht  zu  entfernen- 
den materiellen  Grundes ,  besonders  zur  Schwermuth  Ge- 
neigte ,  oft  durch  das  ganze  Leben  verfolgen,  ja  sogar 
zum  Selbstmorde  bestimmen  können. 

Von  einer  andern  unangenehmen  Folge  macht  C  o  1- 
1  e  s  '»'Q  eine  Erwähnung ,  nämlich  von  der  Verwachsung 
des  weichen  Gaumens  mit  dem  Schlünde  (^?),  die  auf  be- 
deutende Versch wärungen  dieser  Theile  manchmal  fol- 
gen soll,  wodurch  die  Kommunikation  der  Nasen- mit  der 
Mundhöhle  aufgehoben  wird,  was  C  olles  auch  durch 
einen  Krankheitsfall  erhärtet.  Mir  ist  kein  ähnlicher  Fall 
vorgekommen ,  auch  scheint  mir,  dass  dies  auch  nur  un- 
ter solch  besonderen  Verhältnissen  geschehen  könne,  die 
eine  unmittelbare  Berührung  des  weichen  Gaumens  mit  der 
hintern  Pharynxwand ,  auf  eine  mir  unerklärliche  Weise 
begünstigen,  ohne  die  überhaupt  keine  Verwachsung  denk- 
bar ist.  Häufiger  werden  dagegen  Verwachsungen  der 
Zunge  mit  den  angrenzenden  Gaumentheilen  beobachtet. 
Auch  kam  mir  ein  Fall  von  Laryngostenose ,  in  Folge 
tief  liegender  Rachengeschwüre  vor,  dessen  Folge,  eine 
vollkommene  Aphonie  war. 

Als  Krankheits-Residuen  syphilitischer  Anginen , 
sind  auch  nicht  selten,  die  Tonsillar  -  Hypertrophien  QÄde- 
nophyma  tonsUlare)  zu  beobachten,  wobei  die  Tonsillen 
lange  Zeit  einen  bedeutenden  Umfang  zeigen ,  der  nur 
allmälig  abnimmt,  aber  selten  oder  nie  zur  normalen  Grös- 
se schmilzt. 

Die  Ursachen  dieser  Hypertrophie  mögen  wohl  in 
den  eiweissstoffigen  Exsudationen  und  deren  organischen 
Krystallisation,  während    der  Bauer    des    syphilitischen 


*)  Seite  136  der  deutsehen  Uebersetzung. 
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Enlz,iindiings|)rozesses  zu  finden  sein  ,  zu  denen  drüsige 
Gebilde  vor  allen  andern  besonders  geneigt  sind.  Diese 
hypertruphisclien  Anschwellungen  der  Mandeln ,  zeigen 
in  Folge  der  Anschwellung  der  einzelnen  Drüs'chen,  eine 
mehr,  weniger  unregehnässige  oft  facettenähnliche  Ober- 
fläche ,  an  der  häufig,  mit  gelbem  Eiter  gefüllte  Phlyk- 
tänen zu  beobachten  sind,  die  kleine,  bald  von  selbst, 
oder  mittelst  des  oberdächlichen  Betupfens  mit  dem  Höl- 
lensteine ,  oder  dem  Kupfervitriole ,  leicht  zu  heilende 
aphtenähnliche  Geschwürchen  bilden.  Diese  Phlyktä- 
nenbildiingen  kehren  durch  längere  Zeit  periodisch  zurück, 
besonders  aber  zu  Zeiten,  die  überhaupt  katarrhalische 
Affektionen  begünstigen  ,  deren  üble  Einflüsse  ,  die 
in  ihrer  Coenesthese,  Struktur  und  Funktion  alterirten  Ton- 
sillen ,  um  so  leichter  verspüren  müssen»  Schmerzen  em- 
pfinden die  Patienten  bei  diesem  Zustande  kaum,  wohl 
aber  bei  anhaltender  Trockenheit  des  Schlundes,  ein  dum- 
pfes Ziehen  und  Drücken,  das  höchstens  nur  bei  Steige- 
rung zur  Entzündung,   manchmal  stechend  wird. 

Oft  beobachtet  man  bei  diesem  Zustande  auch  eine 
leichte  oberflächliche  Verschwärung,  oder  vielmehr  eine 
Exkoriation  der  vordem  Seite  des  Gaumensegels  oder 
der  Tonsillen,  die,  wie  Coli  es  ganz  richtig  bemerkt , 
aus  einer  weissen,  unregelmässig  gestalteten  runzlichen 
Fläche  sich  hervorbildet ,  dunkelroth  gefärbt  ist ,  ein 
schleimiges ,  oder  ein  kaum  merkbares  eiteriges  Sekret , 
ohne  speckige  Beschaffenheit  des  Grundes  abscheidet, 
mit  weisslicher  Umgrenzung  eingefasst  ist,  und  beinahe  das 
Aussehen  einer  oberflächlichen  Exkoriation  der  Eichel  in 
Folge  eines  Eicheltrippeis  darstellt ,  und  ebenso ,  wie 
die  aus  den  Phlyktänen  der  tonsillaren  Hypertrophie  sich 
bildenden  Geschwürchen,  auf  die  örtliche  Anwendung  der 
Stiptika  sehr  leicht,  ja  oft  auch  ohne  ärztliche  Hilfe  heilet. 

Hieher  gehört  noch  die  von  Dietrich  ^J  in  ihren 
Erscheinungen  so  klassisch  geschilderte  Merkurial-Sym- 


*)  Seite  237. 
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phorese  des  Rachens,  doch  scheint  mir  der  Merkur  nur 
das  präiisponirende  Moment  dazu  zu  sein,  insofern  er 
auf  die  Rachentheile  wirkend,  eine  Laxität  mit  erhöhter 
Empfindlichkeit  zuriicklässt,  welche  sich  bei  der  gering- 
sten Verkühlung  oder  sonstigen  Excessen ,  bis  zur  ka- 
tarrhösen  Entzündung  steigern  kann ,  die  jedoch  zu  Fol- 
ge der  vorgängigen  Coenesthesealteration,  verbunden  mit 
oiFenbarer  Laxität  der  Rachengebilde  und  deren  Gefässe, 
auch  von  rein  katarrhalischen  Sjanphoresen  oder  Entzün- 
dungen,  einigermassen  verschieden  sein  muss. 

Die  Zeit  des  merkbaren  Auftretens  dieser  Sympho- 
resen  ist  sehr  verschieden  und  richtet  sich  besonders  nach 
den  Witterungsverhältnissen^  so  zwar,  dass  während  sie 
manchmal  gleich  nach  dem  ersten  Ausgehen  nach  einer 
Merkurialkur  sich  einstellt,  ein  anderes  Mal  oft  Monate 
vergehen ,  bevor  von  ihr  nur  eine  Spur  bemerkt  wird , 
bis  ein  rascher  Temperaturwechsel  ihr  Erscheinen  be- 
günstiget. Ihr  erstes  Symptom  ist  eine  leichte  Trocken- 
heit der  hintern  Theile  des  Schlundes,  verbunden  mit  ei- 
ner vermehrten  Ansammlung  eines  zähen  Schleimes ,  der 
besonders  früh  nach  dem  Aufstehen  belästiget  und  zum 
häufigen  Räuspern  nöthiget.  Ist  die  Symphorese  etwas 
bedeutender  geworden ,  und  erstreckt  sie  sich  auch  auf 
die  Schleimhaut  der  Nase  und  auf  die  obern  Theile  des 
Kehlkopfes  ,  so  bekommt  auch  die  Stimme  einen  eigen- 
thümlichen  rauhen  Klang ,  wegen  der  verminderten  Be- 
weglichkeit der  ergriffenen  Theile,  die  überdies  durch 
den  anhängenden  zähen  Schleim  stets  gereizt ,  anhalten- 
de Störungen  ihrer  Funktion  erleiden  müssen,  Avas  der 
öftere  Zwang  zum  Räuspern ,  zum  Niederschlingen  des 
Speichels,  und  zum  versuchsweisen  und  oftmaligen  Aus- 
stossen  der  Luft  durch  die  Nase,  bei  geschlossenem  Mun- 
de ,  um  diese  Theile  vom  anhängenden  glasigem  Schlei- 
me zu  befreien,  beweiset.  Bei  der  Besichtigung  der  Ra- 
chentheile findet  man  die  Schleimhaut  stark,  aber  mehr 
fleckig  und  mit  einem  Stich  in's  Blaue  geröthet,  jedoch 
ohne,  oder  doch  mit  kaum  merkbarer  Geschwulst.  Diese 
Röthe  ist  mit  einzelnen,  dicken,  manchmal  varikösen  Ge- 
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fässstränocn  durchzogen ,  die  besonders  an  der  Wurzel 
des  Zäpfchens  ein  Netz  bildend,  und  an  den  vordem 
Gaumenbügen,  büschelförmig-  abwärts  verlaufend  bemerkt 
werden,  und  mehr  violettblau  gefärbt  sind.  Nicht  selten 
findet  man  auch  einzelne  gelblich  gefärbte  erhabene  Punk- 
te ,  die  als  geschwollene  Schleiradrüschen  zu  betrachten 
sind ,  oder  auch,  als  erste  Rudimente  der,  diesen  Sym- 
phoresen  eigenthümlichen  Phl}  ktänenbildung. 

Der  langwierige  Verlauf  dieses  lästigen  Krankheits- 
zustandes, zeichnet  sich  besonders  durch  das  häufige  lle- 
zidiviren  aus,  das  oft  durch  die  geringfügigsten  Umstän- 
de hervorgebracht  wird. 

Manchmal  ist  dieser  Zustand  auch  mit  syphilitischen 
Halsgeschwüren  komplizirt ,  auf  deren  Form  und  Ver- 
lauf er  nothwendigerweise  modifizirend  einwirken  muss, 
wie  ich  schon  früher  gezeigt  habe.  Häufig  begleitet  er 
auch  die  Tonsillar-Hypertrophie ,  als  Krankheitsresiduum 
syphilitischer  Anginen  5  es  ist  daher  die  richtige  Kennt- 
niss  dieses  Zustandes,  von  besonderer  Wichtigkeit  für 
die  Behandlung,  da  leicht  eine  Verwechslung  mit  einem 
syphilitischen  Halsleiden  und  umgekehrt  eines,  durch  den 
Merkurialeinfluss  modificirten  syphilitischen  Halsleidens, 
mit  einer  einfachen  Merkurialsymphorese ,  besonders  für 
minder  geübte  Beobachter  ,  möglich  ist. 

Diese  Entzündungen  mit  dem  Ausgange  in  Ver- 
schAvärung,  kommen  ursprünglich  äusserst  selten  vor, 
denn  gewöhnlich  bilden  sich  die  Verschwärungen  der 
Haut  erst  aus  einer  v  orausgegangenen  Exanthemform , 
oder  auch  aus  einem,  der  zweiten  Reihe  angehörigen 
Symptome,  den  Tuberkeln  des  Unterhautzellgewebes,  den 
Entzündungen  der  Beinhaut  und  der  Knochen.  Diese  Form 
des  syphilitischen  Ergriffenseins  der  Haut,  ist  daher  auch 
sehr  selten  für  sich  allein  bestehend  ,  sondern  meist  mit 
Symptomen  der  zweiten  Reihe  vereint,  wesshalb  auch  Ri- 
cord  diese  Form,  unrichtig,  den  Affektionen  zweiter  Reihe 
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ftertiäreiiachRi  CO  rd3  zurechnet,  weil  er  diese Porinva- 
rietät  mit  dem  Lupus  syphiliticus,  oder  den  sogenannten 
Tuberkeln  des  Unterhaut-  und  Unterschleimhautzellge- 
webes vermengt ,  die  allerdings  den  83mptomen  zweiter 
Reihe  zugehören. 

Kommt  die  syphilitische  Entzündung  ursprünglich 
als  solche  vor,  so  bilden  sich  nach  und  nach  ,  meist  oh- 
ne alle  febrilische  Bewegungen,  die  die  schon  tief  ge- 
sunkene Konstitution ,  zum  Beweise  des  allmälig  erlah- 
menden Reaktionsvermögens,  bloss  durch  allerhand,  aber 
andauernde  Störungen  der  Coenesthese  gleichsam  ersetzt, 
oder  auch  bei  schon  gleichzeitigen  Bestehen  eines  bereits 
hektischen  Fiebers,  an  einzelnen  Stellen  des  Körpers, 
isolirt  stehende  und  meistens  nur  wenige  kupferig  ent- 
färbte ,  nicht  schmerzhafte ,  plane ,  runde ,  beim  Berüh- 
ren in  der  Tiefe  der  Haut  hart  anzufühlende  Flecke ,  von 
verschiedener  Grösse,  die  sich  nach  und  nach  mehr  ent- 
zünden, dabei  an  Ausbreitung,  Wölbung  und  Härte  zu- 
nehmen, und  endlich,  aber  sicher  in  den  Verschwärungs- 
prozess  übergehen.  Dieser  erfolgt  sehr  selten  rasch,  son- 
dern meistens  erst  dann,  wenn  die  Entzündungsgeschwulst 
bereits  eine  ziemliche  Grösse  erlangt  hat  und  lange,  fasst 
unverändert  bestanden  hat. 

Die  Geschwürbildung  beginnt  oft  an  den  Rändern  die- 
ser entzündeten  Hautstellen,  indem  aus  einer  nicht  erha- 
benen Stelle  die  Hervorsickerung  der  Jauche,  ohne  merk- 
liche vorgängige  Eiterherdbildung,  gleichsam  durch  Zer- 
fallen der  organischen  Materie  beginnt,  wo  sie  — ,  wie 
schon  erwähnt  und  was  besonders  dann  häufig  der  Fall 
ist,  wenn  z.  B.  grössere  S3^philitische  Flecken  sich  ent- 
zünden und  in  Verschwärung  übergehen,  —  zuerst  kreis- 
förmig einen  grösseren  oder  kleineren  Theil  der  entzünde- 
ten Stelle  zerstört  oder  auch,  wenn  nämlich  mehrere  sol- 
che entzündete  Stellen  unregelmässig  zusammenfliessen, 
verschiedene  linienartige  geschwürige  Figuren, —  das  ser- 
piginöse  Syphilid  darstellend,  —  bilden  kann,  bis  endlich 
die  ganze  Stelle  in  Verjauchung  übergangen  ist,  die,  wenn  sie 
an  Stellen  vorkommt ,   wo  nur  mit    der    Haut   bekleidete 
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Knochen  sind,  endlich  auch  diese  in  den  Bereich  des 
Yerschwäningsprozesses  hineinziehen  und  den  syphiliti- 
schen Beinfrass  bedingen  kann. 

Werden  diese  Geschwüre  ntcht  durch  gehörige  Ver- 
bandniittel  vor  der  äussern  Luft  geschützt,  so  bedecken 
sie  sich  meistens  mit  dicken ,  harten,  schwärzlich  brau- 
nen Krusten,  unterhalb  welchen  die  Yerschwärung  um  so  be- 
trächtlichere Fortschritte  zu  machen  pflegt» 

Diese  Geschwüre  zeigen  mehr  weniger  die  Charak- 
tere des  primären  vertieften  Geschwüres  der  äussern  Haut- 
partien der  Geschlechtstheile ,  mit  dem  Unterschiede , 
dass  die  Entzündung  primärer  Geschwüre  im  Verhältnisse 
viel  heftiger  und  rascher  verlaufend  ist,  als  die  konsti- 
tutionellen, deren  mehr  kupferige  und  livide  Röthe  und 
mangelnder  Turgor,  hinlänglich  den  schon  bedeutenden 
Verfall  der   organischen  Bildungsfähigkeit  charakterisirt. 

Der  Verlauf  dieser  Geschwüre  ist  in  der  Mehrzahl 
der  Fälle  auch  sehr  träge,  so  dass  sie  oft  wochenlang  die 
fast  gleiche  Grösse  zu  behalten  scheinen,  aber  es  greift 
dafür  auch  der  Verschwärungsprozess  um  so  gewisser 
nach  und  nach  um  sich ,  und  mir  ist  wirklich  kein  Bei- 
spiel bekannt,  wo  ohne  eine  energisch  eingreifende  Heil- 
methode, ein  solches  Geschwür  zur  Vernarbung  gebracht 
worden  wäre.  Auch  ist  es  in  prognostischer  und  therapeu- 
tischer Beziehung  sehr  wichtig,  dass  solche  Entzündun- 
gen und  Verschwärungen  der  Haut,  meist  nur  bei  einer, 
durch  das  lange  Bestehen  der  Seuche,  oder  auch  durch 
oftmalige  31isshandlungen ,  tief  gesunkenen  Konstitution 
vorzukommen  pflegen,  wesshalb  sie  allerdings  die  schwer- 
ste Form  der  ersten  Symptomenreihe  der  Lustseuche,  ja 
man  kann  mit  Recht  sagen,  den  Uebergang  zur  zweiten 
Reihe  bilden. 

Die  Vernarbung  der  venerischen  Hautgeschwüre 
erfolgt  nicht  immer  vom  Rande,  denn  häufig  beginnt  die 
Granulation  von  der  Mitte,  oder  indem  sie  sich  von  einem 
Theile  des  Randes  gegen  die  Mitte  halbinselförmig  hin- 
zieht, von  wo  aus  sie  sich  dann  bis  zu  den  übrigen  Thei- 
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Ion  fler  Geschwiiresperipherie  fortsetzt,  und  so  die  Hei- 
lung vollendet. 

II. 
IHe     »Syitiptomeii^riippe     zweiter    Reihe 

oder 
die  Lustseuche  im  anomalen  Verlaufe. 

Hiehei*  gehören  die  Pseudomorphen  derjenigen  Ge- 
bilde, die  ihrer  physiologischen  Dignität  nach  sich  durch- 
aus nicht  zu  kritischen  Durchführungen  eignen  ,  und  die 
meist  dann  erst  für  die  eigentlichen  Isolatoren  zu  vika- 
riiren  beginnen,  wenn  durch  stark  eingreifende  und  doch 
nicht  hinreichende  Heilversuche,  oder  durch  das  zu  lan- 
ge Bestehen  der  Seuche,  diese  gleichsam  in  ihren  frucht- 
losen Heilbestrebungen  ,  beirrt  werden  und  erlähmen.. 

Diese  Symptoraengruppe  begreift  in  sich: 

1.  die   syphilitischen  Entzündungen  des  Auges  ; 

2.  die  tuberkulösen  Verhärtungen  des  Unterhaut- 
und  Unterschleim hautzellgevvebes  5 

.3.  die  syphilitische  Hodenaffektion,  und 

4.  die  syphilitischen  Entzündungen  der  Knochen  und 
der  häutigen  Gebilde  derselben. 

Ist  es  schon  mit  vielen  Schwierigkeiten  verbunden 
eine  allgemeine  Charakteristik  der  normalen  Lues  anzu- 
geben ,  so  ist  dieses  bei  der  anomalen  noch  mehr  der 
Fall  ,  da ,  wie  schon  erwiesen  ist ,  die  von  ihrem  Kau- 
salmomente schon  weit  entfernte ,  lange  bestehende  und 
durch  die  medikamentösen  Eingriffe  vielfältig  modificirte 
Syphilis,  nicht  mehr  so  entschieden  den  bestimmenden 
Einfluss  des  ursprünglichen  Momentes  verspürt ,  und  da- 
her ihre  nicht  —  absolut  —  spezifische  Natur  durch  Hervor- 
bringung auch  anderen  Dyskrasien  eigenthümlicher  Krank- 
heitsprodukte ,  offenkundig  beurkundet. 

Eine  Ausnahme  hievon  machen  diejenigen  Erschei- 
nungen zweiter  Reihe,  die  in  seltenen  Fällen,  gleich 
ursprünglich  als  solche,    ohne    vorausgegangene   andere 
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Erscheinungen  der  Lues  auftreten  .  oder  die  doch  eine 
noch  nicJit  zu  starke  Alienation  der  Blutkrase,  durch  ent- 
schiedene medikamentöse  Eingriffe  bei  einer  frühem  Erup- 
tion, annehmen  lassen,  wie  di<;ses  vorzugsweise  beider 
Iritis,  und  nuuichmal  auch  bei  den  Periostosen  der  Fall 
ist.  Je  ursprünglicher  daher  die  anomale  Seuche  ist,  um 
so  auffallender  stimmt  sie  mit  der  anzugebenden  Sym 
ptomatologie  überein,  je  veralteter  dagegen,  um  so  undeut- 
licher und  schwieriger  ist  ihre  Erkenntniss. 

1. 

Die  s  y  p  h  i  1  i  t  i  s  ch  e  Entzündung    des  Auges, 
Ileitis  syphilitica. 

Der  Sitz  dieser  Entzündung  ist  die  Regenbogenhaut 
und  der  Ciliarkörper,  wesshalb  sie  auch  vorzugsweise 
die  .^Iritis  sypliüitica''^  genannt  wird.  Schön  lein  '*'^) 
stellt  noch  eine  zweite  Form  der  syphiliTischen  Augen- 
entzündung auf,  nämlich  die  ^^Conjunctivitis  syphilitica/^ 
wo  die  Sklerotika  und  die  angrenzende  Conjunktiva,  die 
vorzugsweise  leidenden  Theile  sind. 

Ursprünglich  wird  von  der  syphilitischen  Iritis  ge- 
wöhnlich blos  Ein  Auge  befallen,  wobei  das  andere  seine 
konsensuelle  3iitleidenschaft,  durch  häufiges  Thränen  und 
Lichtscheue,  zu  erkennen  gibt  ^  erreicht  aber  die  Ent- 
zündung des  ergriffenen  Auges  heftigere  Gr«de,  so  wird 
gewöhnlich  auch  das  andere  von  demselben  Prozess  be- 
fallen. 

Den  Beginn  der  syphilitischen  Regenbogenhautent- 
zündung bezeichnet  ,'  eine  erhöhte  Empfindlichkeit  des 
Auges  gegen  das  Licht,  verbunden  mit  Gesichtsschwäche, 
die  sich  bald ,  während  der  allmälig  sich  ausbildenden 
Entzündung,  zur  Lichtscheue  steigert ,  die  jedoch  nicht 
immer  mit  der  gleichzeitigen  Entzündung  im  geraden  Ver- 
hältnisse ist.  Zugleich  erscheinen  auch  heftige  bohiende 
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fixe  Schmerzen  des  Siipraorbitalknochens,  die  sich  durch 
ihre  Periodizität  auszeichnen,  gegen  Abend  auftreten, 
dann  bis  gegen  Mitternacht  oft  unglaublich  wüthen ,  und 
ge^cn  Morgen  endlich  ,  fast  ganz  nachlassen.  Diese 
Schmerzen  entwickeln  sich  gewöhnlich  aus  einem  Gefühle 
von  Volllieit  und  dumpfen  Drucke  im  Auge  ,  und  werden 
vorzüglich  während  ihrer  nächtlichen  Exacerbationen,  von 
einem  periodischen,  nicht  zu  profusen  Thränenflusse  be- 
gleitet. 

Die  objektiven  Erscheinungen  der  S3rphilitischen  Iri- 
tis sind  besonders  charakteristisch  ,  so  dass  eine  Ver- 
wechslung mit  einer  Entzündung  der  Regenbogenhaut 
aus  anderer  Ursache  kaum  möglich  ist.  Unter  diesen 
zeichnet  sich  besonders  die  unreine  kupfrige  Röthe  des 
Auges  aus,  die  in  der  Gegend  des  Ciliarkörpers  am 
Rande  der  Hornhaut,  die  sie  bandförmig  einschliesst,  am 
intensivsten  ist ,  gegen  die  Peripherie  aber  allmälig  ab- 
nimmt. Diese  Röthe  wird  von  einem  tiefliegenden  feinen, 
mehr  blassen  Gefässnetz  der  Sklerotika  gebildet,  dem  ein 
ähnliches  der  Konjunktiva  entspricht,  in  dem  jedoch  ein- 
zelne dickere,  dunkler,  oft  bläulich -roth  gefärbte  Ge- 
fässstränge  beobachtet  werden.  Dieses  Gefässnetz  ist 
von  der  Hornhaut  begränzt,  aber  durchaus  nicht  wie  ab- 
geschnitten 5  denn  bei  genauer  Untersuchung  kann  man 
mit  einem  guten  Auge  die  ausserordentlich  zarten  und 
ziemlich  zahlreichen  Fortsetzungen  der  Gefässe  in  den 
hintersten  Lamellen  der  Hornhaut  wahrnehmen,  die  theil- 
weise  Trübungen  zur  Folge  haben,  die  sich  durch  einen 
röthlichen,  oft  metallisch  glänzenden  Schimmer  zu  erken- 
nen geben.  Mit  diesen  Erscheinungen  gleichzeitig,  zeigt 
auch  die  Regenbogenhaut  unverkennbare  Veränderungen: 
sie  wird  nämlich  bei  geringer  Anschwellung  allmälig  im- 
mer mehr  unbeweglich  ,  wobei  die  verengte  Pupille  aus 
der  Axe  des  Auges  weicht  und  ihre  peripherische  Form, 
die  einer  Ellipse  annimmt  ,  deren  eine  Spitze  nach  innen 
und  oben,  gegen  die  Nasenwurzel  gerichtet  ist.  Zugleich 
verändert  die  Iris  auch  ihre  frühere  lebhafte  Farbe,  die 
nun  mehr  oder  weniger  einen  schmutzigen  Anstrich  be- 
kommt,  wesshalb  ihr  Parenchym  gleichsam  verwischt  er- 
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scheint.  Die  Aiigenlieder  zeigen  in  einer  massigen  Rö- 
tluing  und  unbedeutenden  Anschwellung,  ihre  Älitleiden^ 
Schaft  an ,  ohne  dass  ihre  Drüsen  mehr  Schleim  als  sonst 
absondern,  und  daher  die  Cilien  verkleben  würden. 

Indem  sich  diese  Erscheinungen,  während  des  meist 
langsamen  ^Verlaufes  der  Entzündung,  allmälig  deutlicher 
entwickeln  ,  werden  auch  die  bohrenden  nächtlichen  Or-^ 
bital-Schmerzen  immer  heftiger,  ja  oft  wahrhaft  betäu- 
bend ,  und  erstrecken  sich  über  die  ganze  Hälfte  des  Ko- 
pfes der  leidenden  Seite,  wozu  sich  nicht  selten  Gummi- 
geschwülstc  und  Tophi  des  Stirnbeines,  des  Orbitalran- 
des ,  oder  der  Nasenwurzel  zugesellen.  Im  Auge  selbst 
sind  die  Schmerzen  brennend  und  drückend.  Bei  zuneh- 
mender Iritis  und  Trübung  der  Hornhaut,  wird  auch  dasj 
schon  während  des  Beginnes  geschwächte  Sehevermögen, 
bei  bedeutender  Lichtscheue,  fast  aufgehoben  ;  denn  der 
Kranke  unterscheidet  höchstens  nur  noch  Hell  und  Dun- 
kel. Auf  der  Hornhaut  entstehen,  besonders  bei  rasche- 
rem Verlaufe,  manchmal  Geschwüre  ,  indem  sich  eine 
Stelle  vorzugsweise  trübt,  auf  der  sich  eine  flache  breite 
Phlyktäne,  mit  Röthung  ihres  Umfanges  erhebt,  die  end- 
lich platzt,  und  ein  mit  scharfen  Rändern  und  speckigem 
Grunde  versehenes  rundes  Geschwür  zurüklässt ,  so  dass 
die  Hornhaut  an  dieser  Stelle  wie  eingefallen  aussieht. 
Dieses  Geschwür  greift  oft  rasch  um  sich  und  in  die  Tiefe, 
bis  es  die  Hornhaut  durchfrisst. 

Die  Regenbogenhaut  erleidet  vom  Anfange  ihres  Er- 
griffenseins auch  manche  3Ietamorphosen,  unter  denen  die 
lymphatischen  Exsudationen  während  der  nächtlichen  Exa- 
cerbationen, die  sich  Anfangs  nur  durch  eine  leichte  Trü- 
bung der  hintern  Kammer  zu  erkennen  geben,  die  vor- 
züglichsten sind.  Diese  bestehen  in  zarten  rothgelben  Fi- 
lamenten, welche  sich  vom  Pupillarrande^  gegen  die  vor* 
dere  Kapselwand  erstrecken,  und  bei  jeder  Exacerbation 
zahlreicher  werden,  bis  sie  endlich  ein  dichtes  Netz,  den 
Lymphstaar  darstellend,  bilden.  Diese  Exsudationen  ha- 
ben jedoch  dasEigenthümliche,  dass  sie  oft  gänzlich  wie^ 
der   resorbirt  werden  ^    und   selbst  in  dem  Falle ^  als  sie 

IS 


101 

fils  Residiia  ziii  hkhlrih«!] .  iiiilH'ii  sie  d.-is  Seh  vermögen 
nicht  in  dcmCrftde.  Avie  die  lymphjWishen  Krankheits- 
residna  der  gichtisehen  Iritis.  l)ei  der  ühcrhnupt  die  ner- 
vöse Sphäre  vorwaltend  ergriffen  zu  sein  scheint,  aher 
sie  haben  dann  bleibende  Stonmgen  der  Form  derPnpille 
zur  Folge,  die  zufolge  der  xAnheftungen  ihres  Randes  an 
die  vordere  Kapselwand  mittelst  der  exsudirten  Filamente, 
eine  konstant  verzogene ,  mehr  winklige  Form  behält. 
Bei  rascherem  Verlaufe  der  Iritis  wird  auch  die  Abscess- 
bildiing  manchmal  beobachtet  (^.1  ü  n  g  k  e  n^.  Unter  Steige- 
rung der  Photophobie  in  Photopsie  schwillt  nämlich,  bei 
mehr  weniger  vollkommener  Schliessung  öer  Pupille,  eine 
Stelle  der  Iris  geAvöhnlich  am  Pupillenrande  an  ,  um 
welche  Stelle  sich  Gefässe  sammeln,  die  sich  endlich  in  einen 
(jJefässkranz  vereinen  und  die  Geschwulst  begränzen.  In- 
dem sich  nun  diese  Stelle  allmälig  enifärbt,  erscheint 
endlich  auf  dem  höchsten  Punkte  derselben  ein  gelber 
Fleck,  den  reberg;?ng  in  Eiterung  andeutend ,  der  sich 
endlich  in  die  vordere  Augenk/^mmer  entleerend,  das//i/- 
popion  .spurium  darstellt,  mit  Avelchen  Erscheinungen  auch 
die  Böthe  der  Albnginea  und  Konjunktiva ,  die  sich  oft 
zu  Chem.osen  erhebt,  konsekutiv  dunkler  wird. 

Je  schleichender,  die  Iritis  ist,  um  so  lieber  bilden 
sich  Kondylomen  der  Iris ,  denen  gewöhnlich  entmischte 
und  entfärbte  Stellen  vorausgehen ,  zu  denen  einzelne 
variköse  Gefässe  verlaufen,  und  in  deren  Mitte  sich  die 
Nadelkopf  grossen  ,  lichtkupferfarben  Kondylom^en  er- 
heben, die  nach  Jxingken  selbst  die  Grösse  einer  Erbse 
erreichen  sollen.  Ihr  Sitz  ist,  wie  schon  früher  erwähnt, 
vorzugsweise  der  Pnpillenrand  und  das  Ciliarband. 

Diese  Augenentzündung  wird  nach  ihrer  graduellen 
Verschiedenheit ,  und  nach  den  allenfallsigen  Zusammen- 
treffen, mehr  oder  minder  bedeutender  syphilitischer  For- 
men, oder  sonstiger  Komplikationen,  und  nach  der  In- 
dividualität,  von  einem  bald  kaum  merklichen,  bald  aber 
von  einem  ziemlich  hochgradigen  symptomatischen  Fieber 
begleitet,    das  nach  der  vorausgeschickten  Beschreibung 
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mehr  weniger  die  Charaktere  des  rheumatischen  Fiebers  an 
sich  trägt. 

Die  von  S  ch  ö  n  1  e  i  n  angeführte  Form  der  syphili- 
tischen  x\ngenentziindung  ,  nämlich  die  Conjimctivitis^ 
scheint  mir  nach  der  angegebenen  SymptomatologiCj  keine 
für  sich  bestehende  Form  zu  sein  5  sondern  bei  vorzugs- 
Aveise  ergritfenem  Ciliarkörper,  blos  ein  niederer  Grad  der 
schon  beschriebenen  Iritis,  übereinstimmend  mit  Die- 
terich's  *3  merkuriellen  Kongestionszustand  der  Des- 
cemet'schen  Haut. 

Ueber  die  aetiologischen  Momente  der  syphilitischen 
Augenentzündung  herrscht  noch  mancher  Streit  ,  denn 
während  die  vorzüglichsten  Ophthalmologen  die  Lust- 
seuche als  Grundursache  anschuldigen ,  wollen  Andere 
dem  3Ierkur  allein  alles  Unheil  zuschreiben  — Travers 
—  wesshalb  Viele  unter  dem  Vorsitze  H  unters,  Bel- 
le's, S  c  a  r  p  a's ,  P  e  a  r  s  0  n's  ,  die  Iritis  ganz  aus  dem 
Gebiete  der  Syphilidologie  verbannen.  Dieterich  -''? ''Q , 
der  sich  der  Verlassenen  angenommen  und  sie  zu  den 
speziellen  Formen  seiner  „M  e  r  ku  r  ial  kran  kh  eit" 
gerechnet  hat,  setzt  diese  Streitigkeiten  näher  auseinan- 
der :  er  führt  jedoch  nur  Autoren  an,  die  für  die  mer- 
kurielle  Natur  der  Krankheit,  oder  auch  für  die  Kombi- 
nation der  Merkurialkrankheit  mit  Syphilis  —  Salo- 
m  0  n  —  sprechen  5  die  aber  mit  Recht  die  Syphilis  als 
ursächliches  und  meistens  alleiniges  Moment  anschuldi- 
gen,  übergehet  er  ganz,  und  obwohl  er  selbst  sagt: 
„Uebrigens  beobachteten  sie —  die  syphilitische  Iritis  — 
C  a  r  m  i  ch  a  e  1 ,  T  h  0  m  s  0  n  u*  A.  so  wie  ich  selbst,  ohne 
dass  gegen  das  syphilitische  Leiden  auch  nur  ein  Gran 
Merkur  gereicht  worden  wäre,""'  so  entwirft  er  uns  doch 
ein  Bild,  das  ganz  der  syphilitischen  Iritis  und  ihren 
graduellen  Verschiedenheiten  entspricht,  so  zwar,  dass 
ich  nicht   ein  Symptom   aufzutinden  im  Stande  bin ,    das 
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eine  Differenz  beider  anzeigen  könnfe,  was  zum  Beweise 
dient ,  dass  seine  Uebeizeuguug  von  der  merkuriellen 
Natur  dieses  Krankseins,  blos  auf  dem  morschen  Grunde 
ypost  hoc^  ergo  propier  hoc"  beruhen  müsse  5  denn  wenn 
auch  in  den  meisten  Fällen  der  Iritis  Merkurialkuren  vor- 
angegangen sind  5  so  ist  dieses  nichts  weniger  als  bewei- 
send ,  dass  diese  nicht  mehr  syphilitisch ,  sondern  mer- 
kuriell  sei  5  denn  meines  Erachtens  wirkt  der  unzweck- 
mässige Gebrauch  des  Quecksilbers  nicht  extinguirend,  son- 
dern nur  beirrend  auf  die  Seuche  ein,  und  wird  so  zur 
Gelegenheitsursache  des  anomalen  Verlaufes,  mithin  auch 
der  Iritis  als  anomalen  Pseudokrise  ,  was  gewiss  der 
Umstand  zur  Geniige  beweiset,  dass  die  zusveilen 
torkommenden  Entzündungen  der  Iris  ,  bei  syphiliti- 
schen Individuen,  die  noch  keinen  Gran  Merkur  gebrauch- 
ten, durchaus  nicht  von  den  problematischen  Regenbo- 
genhaut -  Symphoresen  I>i  eterich's  ,  zu  unterschei- 
den sind ,  und  dass  dieselben  nach  andern  mit  Merkur 
nur  zu  freigebig  behandelten ,  theils  akuten ,  theils  chro- 
nischen Krankheiten  ,  nie  beobachtet  werden ,  zu  wel- 
cher Beobachtung  ich  gewiss  ein  ausgezeichnetes  Feld 
hatte,  da  ich  durch  längere  Zeit  in  einer  Gegend  meine 
Praxis  ausübte,  wo  der  Merkur  oft  selbst  gegen  unbedeu- 
tende Krankheiten,  mit  Staunen  erregender  Dreistigkeit 
gebraucht  wird.  Wenn  daher  auchMerklin  in  Riga 
die  merkurielle  Iritis  ohne  vorgegangene  Syphilis  beob- 
achtete, so  kann  ich  nur  mit  Salom  on  erwiedern,  dass 
sie  aus  Vorliebe  einer  vorgefassten  Meinung  bisweilen 
wahrgenommen  werde,  wo  sie  nicht  statt  findet.  Da  aber 
der  unzweckmässige  Gebrauch,  vorzüglich  bei  Vernach- 
lässigung des  entsprechenden  Regims ,  störend  auf  den 
normalen  Gang  der  Krankheit  einwirkt  j  mithin  auch  zur 
häufigen  Gelegenheitsursache  anomaler  Syphilisformen, 
also  auch  der  Iritis  werden  muss  5  so  hat  Dieter  ich  in 
diesem  Sinne  Recht,  wenn  er  eine  Symp/ioresis  ayphl- 
litico  -  mercurialis  annimmt  ,  die  Grundursache  dersel- 
ben bleibt  aber  immer  doch  nur  die  Syphilis  und  der 
MerkuF  nur  das  Accidens. 
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Der  Verlauf  der  sypliilitischen  Augenentzüiulimg  ist 
bald  mehr  akut,  bald  aber  mehr  schleichend,  in  wie  lange 
sie  jedoch  sich  selbst  überlassen  bestehen,  und  welche 
Ausgänge  sie  machen  würde,  kann  ich  nicht  angeben,  da 
in  den  wenigen  mir  vorgekommenen  Fällen,  eine  den  Ver- 
hältnissen entsprechende  Kur,  eine  baldige  und  vollkom- 
mene Zertheilung  bewirkte. 

Der  Ausgang  in  Zertheilung  dürfte  wohl  bei  noch 
nicht  herabgekommenen  Individualitäten  ,  und  bei  pünkt- 
licher Erfüllung  aller  Indikationen,  in  vielen  Fällen  so- 
gar dann  noch,  wenn  bereits  die  lymphatischen  Exsuda- 
tionen begonnen  haben,  der  häufigste  sein:  aber  trotz 
dessen  ist  der  Ausgang  in  Trübung  des  Sehvermögens, 
durch  zurückbleibende  Ausschwitzungen,  Lymphstaar  und 
<lurch  unheilbare  Verdunkelungen  der  Hornhaut,  in  Folge 
der  rückbleibenden  Narben  nach  vorgängigen  Geschwüren, 
nicht  selten.  Ja  selbst  Verwachsungen  der  Pupille,  gänz- 
liche Trübung  der  Linsenkapsel,  Katarakta,  Ceratokele, 
Vorfall  der  Iris  mit  vorderer  Synechie  nach  penetriren- 
den  Hornhaut-Geschwüren,  und  Staphylome  des  Ciliar- 
körpers,  werden  mitunter  als  Krankheits-Kesidua  beob- 
achtet. 


Tuberkulöse    Verhärtungen     des    Unter-? 
haut-  und  U  n  t  e  r  s  ch  1  e  i  m  h  a  u  t  z  e  1 1  g  e  w  e  b  e  s  — 
Lupus  syphiliticus. 

Diese  Formvarietät  wird  von  den  meisten  Schrift- 
stellern den  Exanthemen  beigezählt ,  was  aber  offenbar 
unrichtig  ist.  da  ihr  eigentlicher  Sitz  das  unter  der  Haut 
befindliche  Zellgewebe  ist,  und  da  die  Haut  nur  dann  erst 
in  Mitleidenschaft  gezogen  wird,  wenn  bereits  der  Er- 
weichungszustand des  Tuberkels  beginnt,  mithin  ebenso, 
wie  bei  einem  aufbrechenden  Gumma  blos  konsekutiv  er- 
krankt. 

Diese  Formvarietät  entsteht  in  den  allermeisten  Fäl- 
len, nach  bereits  einigemale  vorausgegangenen  verschie- 
denen Symptomengruppen  der  ersten  Reihe,  und  ist  häufig 
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mit  noch  andern  Arten  der  zweiten  Reihe,  vereint.  Sic 
charakterisirt  sich  durch  Anfangs  erbsengrosse,  harte, 
unschraerzhafte,  bewegliche  Geschwülste  des  Unterhaiit- 
zellgewebes ,  wobei  die  sie  bedeckende  Haut,  völlig  ge- 
sund erscheint. 

Sie  kommen  meist  nur  einzeln  vor,  insbesondere 
aber  an  den  Extremitäten  und  an  dem  Rumpfe  ,  beson- 
ders aber  an  deren  Rückenfläche,  obwohl  es  übrigens 
nicht  an  Beispielen  mangelt,  wo  man  diese  Tuberkeln 
auch  an  der  Stirne,  besonders  aber  an  den  Nasenflügeln 
beobachtete,  wo  sie  dann  natürlich  nicht  diese  Grösse  er- 
reichten, Avie  an  den  Extremitäten.  Unter  ^en  verschie- 
denen Schleimhautpartien  des  Mundes  und  des  Rachens, 
so  auch  in  der  Zungensubstanz  werden  sie  auch  manch- 
mal beobachtet 5  wo  sie  die,  der  zweiten  Symptomen- 
gruppe angehörige  Verschwärung  dieser  Theile  bedingen, 
die  oft  furchtbare  Verwüstungen  zur  Folge  hat. 

Diese  Tuberkeln  bleiben  meist  Monate,  ja  nach 
R  a  y  e  r  manchmal  selbst  Jahre  lang  in  einem  völlig  un- 
thätigen  Zustande,  da  sie  sich  weder  zu  vergrössern 
scheinen  ,  noch  schmerzhaft  werden ,  bis  endlich  durch 
wiederbeginnenden  Wachsthum  und  eintretende  Empfind- 
lichkeit beim  Drucke,  und  durch  die  nach  und  nach  er- 
folgende Adhäsion  derselben,  an  die  sie  bedeckende  äus- 
sere Haut ,  das  beginnende  Stadium  der  Liquation  ange- 
deutet wird.  Nun  wird  auch  die  Haut  in  Mitleidenschaft  ge- 
zogen, was  deren  nach  und  nach  sich  ausbildende  schmu- 
zig-kupferige  Röthe  andeutet,  die  endlich  bei  fortbeste- 
hender Härte  der  Geschwulst,  —  da  die  Erweichung  des 
Tuberkels  im  Innern  beginnt  —  durch  den  Ichor  durch- 
gebrochen wird,  ein  mit  fetzigen  gelbgrauen  Rändern,  — 
die  grossentheils  aus  den  Resten  des  mortifizirten  Zell- 
gewebes gebildet  werden,  —  versehenes  tiefes  Geschwür 
darstellend.  Indem  sich  nun  nach  und  nach  diese  fetzigen 
gelbgrauen  Ränder  ahstossen ,  bleibt  eine  mehr  lebhaft 
geröthete  oft  mit  harten  dunklen  Borken  bedeckte  Ge- 
schwürsöifnung  zurück,    die  gleichsam   den  Isthmus  des 
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in   (ior  Tiiberkeliiöhk'    iiiii  sich  greifenden  Ge.schwarsxu- 
stamles  bildet. 

^Vareu  die  subkutaiieu  Tubericel  früher  ganz  isolirt, 
so  bihlen  sich  nun  meistens  beim  Beginne  des  Liijua- 
tionsprozesses ,  iieiiG  Gni[)j)en  dazu,  die  schnell  in  Ge- 
schwürsznstand übergehen  und  oft  scheussliche  Verhee- 
rungen anrichten,  was  aber  besonders  dann  häufig  der 
Fall  ist.  wenn  sie  in  den  Gauiuentheilen  vorkommen,  wo 
eine  baldige  gänzliche  Zerstörung  derselben ,  mit  Bein- 
frass  der  knöchernen  Gebilde  ,  oft  kaum  zu  verJiüten 
ist.  Oft  kann  man  diese  Formvarietät,  an  einem  und 
demselben  Patienten  ,  in  den  verschiedensten  Entwicke- 
lungsstufen  beobachten  5  so  zuar,  dass  während  ein  Tu- 
berkel iieilt ,  andere  erst  in  der  Entwickelung  ,  noch  an- 
dere aber  im  vollen  Geschwürszustande  sich  _  belinden 
können.  In  den  Gaumentheilen  ist  jedoch  diese  oben  be- 
schriebene isthmusartige  Gesch\vürsö(Fnung-,  bei  der  Er- 
w'cichung  der  submukösen  Tuberkel ,  nicht  zu  beobach- 
ten, es  geht  im  Gegentlieile  der  allgeoieine  Verschwä- 
rungszustand  so  rasch  vor  sich,  dass  —  wenn  näänlich 
der  Tuberkel  zwischen  Schleimhaut  und  Knochen  befind- 
lich war .  —  meist  schon  in  wenigen  Tagen ,  das  kariöse 
Ergriffensein  des  unterliegenden  Knochens ,  mit  Zuver- 
sicht erkannt  werden  kann.  Mehr  Aehnlichkeit  mit  dem 
Verschwärungsprozesse  des  subkutanen  Tuberkels  bie- 
ten diejenigen,  die  in  der  Zungensubstanz  beobachtet 
Averden,  da  ihr  Verlauf  ebenfalls  langsam  ist,  und  dabei 
noch,  der  Eigentliümlichkeit  des  Organs  entsprechend, 
bedeutende  Risse  sich  ausbilden. 

Die  Heilung  der ,  durch  diesen  Verschvvärungszu- 
stand  verwüsteten  Theile ,  geschieht  immer  durch  häss- 
liche  tiefe  Narben. 

3. 

Syphilitische  Hoden -Affe  ktio  nen. 

Den  syphilitischen  Affektionen  innerer  Organe  zäh- 
len Einige  auch  die  Entzündung,   Verliärtung  und  Entar- 
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tiing  des  Hodens  bei,  insbesondere  erinnert  Iiicord*3 
daran,  dass  man  sie  nicht  mit  der  gonorrlioischen  Ent- 
zündung des  Nebenhodens,  verwechsle. 

Ich  muss  gestehen,  dass  mir  dieses  S3^mptom ,  als 
lokaler  Exponent  der  Sehankerseuche ,  noch  nie  in  der 
Praxis  vorkam  •,  um  so  häufiger  dagegen  als  Folgekrank- 
heit des  Trippers,  in  welchem  Falle  aber,  in  der  Regel, 
die  Entzündung  rasch  verlauft  und  daher,  von  der  von 
Ricord,  Colles  '''^^3  und  Andern  gegebenen  Beschrei- 
bung ier  syphilitischen  Hodengeschwulst,  difFerirt. 

Die  Entzündung  ist  nicht,  wie  bei  Tripperentzün- 
dungen, aufdie  Epididymis  beschränkt,  sondern  die  ganze 
Totalität  des  Hodens  ist  mitleidend.  In  der  Regel  befällt 
sie  nur  Einen  Hoden ,  obgleich  in  manchen  Fällen  auch 
beide  ergriffen  werden  können.  Die  oft  bis  zu  einer  be- 
deutenden Grösse  zunehmende  Geschwulst  des  Hodens, 
hat  eine  birnförmige  Gestalt,  deren  Oberfläche  glatt  an- 
?,ufühlen  ist,  obwohl  sie  auch,  nach  Ricord,  manch- 
mal uneben  sein  soll.  Die  Schwere  der  erkrankten  Ho- 
den ist  verhältnissmässig  gross.  Colles  beschreibt 
noch,  von  den  venerischen  Hodenleiden  handelnd,  eine 
Affektion  des  Hodens,  die  mir  aber  bloss  das  beginnende 
Ausgangs-Stadium  des  frühern  Leidens  zu  sein  scheint, 
deren  Geschwulst ,  in  vielen  Fällen  nicht  eine  die  Epi- 
didymis und  den  Hoden  umfassende  Masse  bildet,  und 
auch  nie  den  Umfang  einer  rein  venerischeo  Hodenge- 
schwulst erreicht  5  sondern  bei  genauer  Untersuchung  fin- 
det man  ein  oder  zwei  Stellen,  in  welche  der  Finger  ein- 
sinkt, als  wenn  hier  ein  Fluidum,  in  der  hohlscheinen- 
den verhärteten  Masse  des  Hodens  enthalten  wäre.  Ich 
habe  auch  einen  ähnlichen  Fall  beobachtet,  wo  der,  durch 
eine  die  Abgrenzung  des  Hodens  undNebenhodens  andeu- 
tende Einschnürung  gleichsam  in  zwei  fast  gleiche  Hälf- 
ten getheilte,    fast  steinharte,    schwere,    aber  an  seiner 


*)  Seite  336. 
**}  Seite  1»0. 
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Oberfläche  glatte  Hode  .  nu  seinem  obern  Ende ,  eine: 
einen  Silbergroscheii  grosse,  ganz  welche  und  (liiktui- 
rende  Stelle ,  mit  scharfer  Begrenzung,  darbot,  die  auf 
eine,  wahrscheinlich  schwammige  Degeneration  des  In- 
nern des  Hodens,  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  schlies- 
sen  Hess.  Obwohl  nun  Co  lies  in  diesen  Fällen  nicht 
die  Syphilis  allein  beschuldigt;  sondern  die  Kombination 
derselben  mit  andern  Kachexien,  vorzüglich  aber  die, 
durch  oft  wiederholte  Merkurialkuren  stark  zerrütteten 
Individualitäten;  so  kann  ich  doch  darauf  mit  Gewissheit 
erwiedern,  dass  in  dem  von  mir  beobachteten  Falle  keine 
Spur  von  Sjphilis  je  vorhanden  war,  es  musste  daher 
eine  andere  Dyskrasie  als  g;enetisches  Moment  angenom- 
men werden,  und  zwar,  die  ominöse,  uns  nur  in  ihren 
furchtbaren  Produkten  bekannte  venöse,  31ark  -  oder 
Blutschwamm-Dyskrasie,  wofür  auch  alle  übrigen  kon- 
stitutionellen Verhältnisse  des  Patienten  zu  sprechen 
schienen.  Auch  glaube  ich,  dass  in  allen  jenen  Fällen, 
w'O  bei  noch  bestehender  Syphilis  ,  deren  Erkenntniss 
aber  schon  meist  ]>roblematisch  ist,  solche  Deg-eneratio- 
nen  des  Hodens  vorkommen,  Oportunitäten  zu  andern 
Dyskrasien  ,  als  die  eigentlich  produzirenden  Ursachen, 
zu  beschuldigen  sind  ,  die  unter  dem  Einflüsse  der  ver- 
alteten, anomalen,  und  durch  vielfache  und  raanke  Mer- 
kurialkuren gemisshandelten  Syphilis ,  um  so  leichter  zu 
ihrer  Reife  gelangen  konnten. 

Trotz  dieses  Glaubensbekenntnisses  trete  ich  aber 
sehr  gerne  mit  R  i  c  o  r  d ,  D  u  p  u  y  t  r  e  n  s  u.  m.  A.  Rath 
bei:  vor  der  zu  unternehmenden  Exstirpation  des  Ho- 
dens,  wenn  noch  keine  zu  weit  gediehene  Entartung- des- 
selben anzunehmen  ist,  die  Schmierkur  anzuwenden,  und 
zwar  nicht  darum,  weil  sie  in  besondern  Fällen  der  Sy- 
philis heilbringend  ist:  sondern  darum,  weil  sie  auch 
Vegetations-Anomalien  anderer  Dyskrasien,  oft  zu  he- 
ben im  Stande  ist.  Auch  hat  sie  mir  wirklich  in  zwei 
Fällen  von  Hodenverhärtungen  ,  in  Folge  von  Tripper- 
3letastasen,  wo  kaum  mehr  an  etwas  Anderes,  als  an  die 
Exstirpation  gedacht  werden  konnte,    radikale  Hilfe  ge- 
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leistei.  Aber  leider  werden  sich  iu  jetzigen  Zeiten  die 
Meisten  liebier  mit  dem  Verluste  des  Hodens  trösten,  als 
sich  .einer  solchen  Kur  unterwerfen,  da  von  ihren  meist 
eingebildeten ,  oder  selbst  verschuldeten  Nachtheilen, 
durch  die  übertriebeneu  Marktschreiereien  der  antiphlogi- 
stischen Schule ,  wie  auch  der  Ilj^dromanie  ,  alle  Schrif- 
ten und  all&  Gemüther  erfüllt  sind,  ja  wie  wird  wohl  je- 
mand zu  einer  Älerkurialkur  Zutrauen  fassen  können,  wenn 
man  andererseits  liest,  dass  gerade  der  Merkur  derjenige 
Sündenbock  sei ,  der  solche  Degenerationen  des  Hodens 
hervorbringe  '"^). 

4. 

Syphilitische    E  n  t  z  ü  n  d  u  n  g  e  n     <1  e  r     K  n  o  ch  e  n 
und    der   häutigen  Gebilde  derselben. 

Ein  grosses  Feld  für  Wahrheit  und  Dichtung  bieten 
die  syphilitischen  Knochenaffektionen,  denn  nirgends  fin- 
den ,  selbst  die  widersprechendsten  Ansichten,  so  unum- 
stösslich  scheinende  Belege,  wie  gerade  hier,  und  in  so 
lange  man  sich  nicht  entwöhnen  wird  ,  immer  nur  u  po- 
steriori 7A\  schliessen,  wird  es  auch  nicht  anders  sein 
können 5  denn  indem  eine  Partei,  insbesondere  aber  die 
altern  Aerzte  '-'^--'Q ,  jeden  nächtlichen  Knochenschmerz, 
für  syphilitisch  halten,  weil  i  hn  d  e  r  M  e r  k  u  r  he  i  1 1, 
wollen  uns  gerade  die  neuern  Antiphlogistiker  beweisen, 
dass  diese  Knochenschmerzen  nicht  sowohl  der  Syphilis, 
als  vielmehr  der  üblen  Einwirkung  des  31erkurs  auf  den 
Organisjnus  zuzuschrieben  seien,  weil  die  nächtli- 
chen K  n  0  ch  e  n  s  ch  m  e  r  z  e  n ,  meist  nur  nach  v  o  r- 


*)  Dieter!  ch's  Merkurialkrankheit,  S.  327,  Art.  Merkurielle 
Geschwulst  des  Hodens. 
**)  Anmerkung.  Girtaner  sagt:  J.  Band,  Seite  263  „Ve- 
nerisiche  Knochenschinerzeu  (^doloren  oateocopi)  sind  das 
allersicherste  ,  gewisseste,  zuverhissigste  und  untrüglichste 
Kennzeichen  der  Lusiseuche,"  derselben  Meinung  sind  alle 
altern  Syi)hilidographen ,  ja  selbst  viele  Neaeru. 
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g  e  g  a  n  g  c  u  e  r  i^l  e  r  k  u  r  i  u  l  k  u  r  ,  b  c  o  b  a  c  h  t  c  t 
wer  (1  en. 

Diese  sich  witlerspiecheude  Sätze  köiiiieii  aber  nicht 
anders  als  ungünstig'  auf  die  Praxis  einwirken,  indem  die 
beliebige  Annahme  des  Einen  oder  des  Andern  —  da  sie 
ein  und  dieselbe  Stütze  geraeinschaftlicli  besitzen  —  blos 
dem  Glauben  eines  jeden  ausübenden  Arztes  überlassen  ist, 
wenn  er  sich  nicht  durch  sein  kritisches  Talent  aus  die- 
sem Labjrinthe  herauszu winden  wei~>s. 

Die  x\ntimerkurialisten  haben  freilich  in  neuerer  Zeit 
das  Uebergewicht  bekommen,  da  sie  einerseits  tagtäg- 
lich Heilungen  syphilitischer  Knochenaffektionen  ,  zum 
scheinbaren  Beweise  ihrer  nicht  syphilitischen  Natur,  auf 
das  „po.s'Z  hoc,  ergo  propler  hoc'''  gestützt,  aufweisen 
können,  und  da  andererseits,  Nekroskopien  Syphiliti- 
scher, die  kurz  vor  ihrem  Tode  bedeutendere  Merku- 
rialkuren  überstanden  haben,  wirklich  regulinisches  (Jueck- 
silber  in  i  der  Knochensubstanz  nachgewiesen  haben.  — 
Aber  trotz  dessen  haben  die  Antimerkurialisten  mehr 
Unrecht  als  die  altern  Aerzte ,  denn  obwohl  es  auch 
viele  Fälle  gibt ,  wo  durch  die  gestörten  kritisciien  Aus- 
scheidungen ,  des  unter  dem  Einüusse  des  Merkurs  ste- 
henden, und  von  der  Syphilis  bereits  befreiten  Organis- 
mus, allerhand  AiTektionen  ,  vorzüglich  aber  des  Kno- 
chensystems entstehen  können  ;  so  ist  es  doch  nur  zu  ge- 
wiss, dass  diese  am  häufigsten  dann  entstehen,  vvenn 
die  Syphilis  nicht  getilgt  wurde  und  Merkuriatpraeparate  in 
Anwendung  gebracht  wurden,  die  vorzugsweise  auf  das 
S3'stem  der  serös  -fibrösen  Häute  wirken.  Daher  leitet 
auch  D  i  e  te  r  i  ch '''^3  seine  merkuriellen  Knochenhaut- 
Symphoresen,  insbesondere  vom  Missbrauche  des  Subli- 
mats her,  der  bekannter  Weise,  am  meisten  umstim- 
mend auf  häutige  Gebilde  wirkt,  und  der  überdiess,  mit 
Ausnahme  der  Anwendungsart  in  Bädern ,  das  unzuver- 
lässigste Präparat  zur  Tilgung  der  Syphilis  ist.  Es  ist 
diesemnach  der  Merkur    in  den  meisten  Fällen   nicht  die 

*)  ;^ei(e  S94, 
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genetische,  sondern  nur  die  Gelegenheitsursaehe  des 
Entstehens  syphilitischer  Krankheitsformen  der  Knochen, 
zu  denen  der  Merkur,  die  Disposition  allerdings  so  stei- 
gern kann ,  dass  sie  endlich  als  allgemeines  tophöses 
Knochenleiden  —  C  o  1 1  e  s  —  hervortritt. 

Trotz  F  r  i  ck  e's ,  H  a  n  d  s  ch  u  ch's ,  W  i ,1  h  e  1  m's  u. 
m.  A,  Erfahrungen,  sind  mir  aber  doch  schon  einige  Fälle 
vorgekommen,  w^o  trotz  dessen,  dass  noch  kein  Gran 
Merkur  gebraucht  wurde,  tophöse  Anschwellungen  des 
Schien-  und  Stirnbeines,  zum  Beweise  dessen  vorhan- 
den waren,  dass  die  Syphilis  an  und  für  sich  und  ohne  alle 
Mitwirkung  des  Merkurs  ,  zur  Hervorbringung  von  Pseu- 
domorphen  im  Knochensysteme,  die  hinreichende  und  ein- 
zige Ursache  sein  könne,  auch  würde  dieses  nie  bestrit- 
ten werden  ,  wenn  es  nicht  die  einseitige  Systemsucht 
der  Pseudoeklektiker,  in  ihrem  blinden  Wahne,  zum 
Trotze  jeder  gesunden  Erfahrung  negiren,  und  so  manchen 
Unerfahrenen  auf  Irrwege  leiten  würde. 

Die  syphilitischen  Affektionen  des  Knochensj^stems 
beginnen  mit  herumziehenden ,  oder  auch  fixen ,  vor- 
zugsweise die  Diaphj^sen  und  die  glatten  Knochen  ein- 
nehmenden, ziehenden,  dumpfbohrenden,  nagenden,  oder 
den  angegriffenen  Theil  gleichsam  zusammenschnürenden 
Schmerzen ,  die  oft  während  des  Tages  kaum  gefühlt 
werden,  dafür  aber  während  der  Nacht  in  der  Bettwärme 
mit  unglaublicher  Heftigkeit  wüthend,  oft  jeden  Schlaf 
rauben  ,  bis  der  Frühnachlass  endlich  diese  Erquickung 
gewährt. 

Obwohl  nun  im  Allgemeinen  diese  Schraerzparo- 
xysmen  meistens  des  Nachts  eintreten,  so  sind  doch  Beob- 
achtungen genug,  die  uns  belehren,  dass  sie  auch  zu  an- 
dern Tageszeiten  vorkommen  können.  So  beobachtete 
S  t  0  1 1  *3  Fälle,  wo  die  Paroxysmen  mit  vollkommenem 
nächtlichen  Nachlass ,  sich  zur  Mittagszeit  einstellten, 
auch  sah  er  sie    tertianiren ,    und   auch    Tag   und    Nacht 


0  Rationes  medendi     pars  IJ,  pag-,  434 — 435. 
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anhalfen.  Hieraus  ergibt  sich  nun  die  Unrichtigkeit  tler 
Annahme,  dass  diese  nächtlichen  Paroxysmen  als  charak- 
teristische Kennzeichen  der  Seuche  zu  betrachten  seien 
um  so  mehr,  als  gerade  die  nächtlichen  Exacerbationen , 
auch  allen  veralteten  rheumatischen  gichtischen  und  mer- 
kuriellen  Leiden  eigenthiimlich  sind. 

In  so  lange  noch  die  syphilitischen  Knochenhaut-Af- 
fektionen,  in  dem  eben  beschriebenen  Zustande,  als  rei- 
ner Osteocopus,  ohne  sichtbare  Krankheitsprodukte, 
und  ohne  andere  gleichzeitige  Erscheinungen  der  Seuche 
bestehen  ,  ist  ihre  Erkenntniss  besonders  in  dem  Falle  , 
wenn  gegen  vorausgegangene  Leiden  viel  Quecksilber 
gebraucht  Avurde,  sehr  schwierig,  da  diese  Erscheinun- 
gen auch  den  merkuriellen  Knochenhaut-AlTektionen  ei- 
genthiimlich sind  ,  die  sich  insbesondere  durch  ihre  grös- 
sere Wandelbarkeit  und  gleichzeitiges  ErgritTensein  meh- 
rerer Knochenpartien  auszeichnen^  und  obwohl  D  i  e  t  e- 
rlcli  *3  ^*^^  syphilitischen  Knochen-AtTektioRen  vorzugs- 
weise die  platten  Knochen  zuweiset,  und  den  merkuriel- 
len die  Röhrenknochen,  so  kann  ich  doch  aus  eigener  Er- 
fahrung versichern ,  dass  selbst  bei  Syphilitischen ,  die 
noch  nie  Merkur  gebrauchten,  am  häufigsten  die  Röhren- 
knochen zum  Sitze  dieser  AfFektionen  werden.  Dasselbe 
gilt  auch  von  dem  Unterscheidungsmerkmale,  das  Dietc- 
rich  von  der  Öualilität  und  Quantität  des  Schmerzes  her- 
leitet, und  das  Einzige,  was  uns  hier  zum  leitenden 
Momente  der  Diagnose  bleibt ,  ist  die  richtige  Erörterung 
der  Anamnese. 

Anders  verhält  es  sich  aber  mit  der  Diagnose,  wenn 
der  syphilitische  Osteocopus  sich  bereits  fixirt  und  durch 
Krankheitsprodukte  unsern  Sinnen  zugänglich  gemacht  hat. 

Die  fasst  jede  mögliche  Verwechslung  ausschliesscn- 
den ,  und  die  den  syphilitischen  Knochen-  und  Knochen- 
haut-Alfektionen  eigenthiimlichen  Krankheitsprodukte  sind 
die  Gummigeschw^ülste  und  die  ExofL tosen. 


")    Seite  3f)6. 
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Die  Gummigeschwiilste  sin«!  mehr  weniger  runde 
Erhabenlieiten  von  verschiedener  Grösse,  die  durch  Aiis- 
schwitzung  einer  klebrigen  gummiartigen  J^iasse ,  zwi- 
schen dem  verdickten  Feriostium  und  den  Knochen  selbst 
bedingt  werden.  Sie  kommen  besonders  hätifig  an  der 
Htirne,  i]en  Seitenwandbeinen ,  dem  Brustbeine  und  an 
dem  mittleren  Theiie  der  Röhrenknochen  vor,  und  stellen 
^'»länzende,  bei  gleichzeitiger  Entzündung  der  allgemei- 
nen Decke,  röthlich  gefärbte,  sonst  aber  farblose,  wei- 
che und  seiir  schmerzhafte  Geschwülste  dar  ,  die  oft  die 
Grösse  eines  Hühnereies  erreichen  ,  oder  wohl  gar  über- 
treffen. Bildet  sich  statt  des  gummiartigen  Exsudates,  oder 
vielmehr  aus  dem  gummiartigen  Exsudate,  ein  mehr  krei- 
denartiges Konkrement,  so  nennt  man  diese  Geschwülste 
dann  Tophi,  die  selten  die  Grösse  der  Gummigeschwül- 
ste erreichen. 

Die  Exostosen  sind  von  den  Gummjäten  und  Tophen 
darin  unterschieden,  dass  hier  nicht  wie  dort  das  kran- 
ke Periostium  das  secernirende  Organ  ist:  sondern  die 
Substanz  des  Knochens  selbst  ist  entzündet  und  wuchert 
allmälig  hervor,  indem  sich  zuerst  die  scharfen  Knochen- 
kanten abflachen  ,  wesshalb  auch  die  Formen  derselben 
nicht  so  scharf  begrenzt  und  mehr  uneben  sind,  als  bei 
den  frühern  Geschwülsten.  Auch  ist  bei  der  Berührung 
die  Schmerzhaftigkeit  viel  geringer,  dafür  aber  die  Här- 
te   beinahe  die  des  Knochens. 

Die  anatomische  Untersuchung  des  Knochens  zeigt 
bedeutende  Veränderungen,  denn  statt  dass  die  Knochen- 
fasern in  der  neuen  ,  weichern  hnd  mit  einem  grösseren 
Gefässreichthum  versehenen  Knochenwucherung  ,  der 
Länge  des  übrigen  Knochens  entsprechend,  verlaufen 
würden,  bilden  diese  mit  der  Längenachse  desselben, 
einen  schiefen  Winkel  —  Schön  lein. 

Sowohl  die  Gummigeschwülste,  als  auch  die  Tophi 
und  Exostos.en  sind  mit  ausserordentlich  heftigen  ,  boh- 
renden, nagenden,  gleichsam  die  ganze  Knochensubstanz 
durchwühlenden  Schmerzen  verbunden,  die  sich  aber 
meist  nur  auf  den  Bereich  der  Geschwulst  erstrecken,  be- 
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sonders  wälirend  der  Nacht  exacerbiren ,  und  erst  gegen 
Friili  nachlassend ,  dem  fürchterlich  Gequälten  einigen 
Schlaf  g-estatten ,  dessen  Konstitution ,  wenn  noch  nicht 
durch  die  Seuche  selbst  zerrüttet  j  gewiss  bald  dnrch  die 
schlaflosen  marterv^ollen  Nächte,  dem  Untergänge  nahe 
gebracht  wird. 

Sich  selbst  überlassen  entzünden  sich  diese  Ge- 
schwülste immer  mehr,  bis  sie  endlich  in  Yerjauchnng 
übergehen  und  Beinfrass  bedingen ,  der  bei  den  Giimraa- 
ten  durch  das  scharfe  Sekret  derselben  sekundär  ,  bei 
Exostosen  aber  primär  erfolgt,  indem  die  wnchernde 
Masse  sich  immer  mehr  entzündet  und  zuletzt  in  Jauche 
zerfliessend ,  den  Beinfrass  darstellt.  Ist  dev  Ausgang  in 
Yerschwärung  erfolgt,  so  lassen  auch  in  der  Regel  die 
heftigen  nächtlichen  Schmerzen  nach  ,  und  die  lieilung- 
erfolgt  bei  einer  zweckmässigen  Behtuidliing  ziemlich 
ras<'h  5  jedoch  bei  dem  Beinfrass  der  Exostose  ,  stets  mit 
Exfoliation,  bei  dem  nach  einer  zerflossenen  Giimmige- 
schwulst  aber  oft  ohne  xAbstossung  eines  Knochentheiles 
durch  Hervorschiessen  einer  gesunden  Granulation  aus 
der  entblössten  Knochenstelle,  wenn  selbe  nicht  schon 
zu  sehr  angegrilfen  war,  jedenfalls  aber  bleiben  Vertie- 
fungen zurück ,  zum  Beweise  der  theilweise  absorbirten, 
oder  in  Eiter  zerllossenen  Knochensubstanz.  Bei  einer 
gleich  Anfangs  angewandten  energischen  Kur  ist  jedoch 
der  Ausgang  dieser  Krankheitsprodukte  in  Zertheilung 
der  allerhäufigste,  und  nur  in  seltenen  Fällen,  wenn  die 
Tophi,  noch  mehr  aber  die  Exostosen,  bei  längerem  Be- 
stände ,  eine  schon  zu  bedeutende  Ausbildung  und  Här- 
te erlangt  haben,  bleiben  sie  nach  Tilgung  der  Seuche, 
als  unschmerzhafte  und  bedeutungslose  Krankheitsresidu/j, 
wenn  auch  im  kleinern  Massstabe,  für  immer  zurück. 

Die  von  Dieterich  '-'Q  beschriebene  merkurielle 
Symphorese  der  äussern  Knochenhaut ,  entspricht  ganz 
der  oben  gegeb<  nen  Schilderung  der    frummigeschwülste 
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und  Tophij  die  der  innern  aber,  der  syphilitischen  Exo- 
stose. Doch  gibt  er  als  charakteristische  Unterscheidungs- 
merkmale der  erstem ,  die  mangelnde  Neigung  zur  Ent- 
zündung und  Verschwäriing  an,  die  syphilitischen  Perio- 
stosen eigenthümlich  ist ,  während  Hypertrophien  des 
Knochenparenchyms ,  den  merkuriellen  allein  zukommen 
sollen,  deren  Form  nicht  so  ausgezeichnet  rund  und  scharf 
begrenzt,  wie  bei  den  Afterprodukten  des  syphilitischen 
Knochenleidens  ist;  sondern  eher  die  ganze  Länge  der 
Röhrenknochen  einnehmend.  Damit  er  jedoch  nicht  in  eine 
ähnliche  Kollisiün  mit  seiner  Syinphorests  Periostü  inter- 
nl  gerathe,  läugnet  er  lieber  die  Existenz  syphilitischer 
Exostosen  und  überträgt  alle  ihre  Merkmale,  auf  sein 
Fantasiegebilde. 

Obwohl  ich  nun  ,  wie  aus  meinen  frühern  Bekennt- 
nissen erhellet,  das  Vorkommen  reiner  inerkurieller  Kno- 
chen-Affektionen nie  negirt  habe;  so  bin  ich  doch  zu  sehr 
überzeugt,  dass  Dieterich  allerdings  zu  Aveit  gegangen 
sei,  indem  er  alle  Erscheinungen  der  Syphilis,  die  durch 
mangelhafte  Merkurialkuren,  besonders  aber  durch  Nicht- 
beachtung des  dabei  absolut  nothig  zu  befolgenden  stren- 
gen Regims,  eine  fehlerhafte  Richtung  erhalten  und  eine 
Trübung  ihrer  pathognomonischen  Kennzeichen  erlitten 
haben,  in  das  Gebiet  der,  durch  den  Merkur  allein  her- 
vorgebrachten Krankheitserscheinungen  übertragen  hat , 
aus  Vorliebe  übersehend  ,  dass  der  Merkur  nur  die  Ge- 
legenheits-,  die  misshandelte  Syphilis  aber  die  genetische 
Ursache  sei.  Auch  bin  ich  nur  zu  sehr  aus  Erfahrung 
überzeugt,  dass  der  fehlerhafte  und  übermässige  Gebrauch 
des  Merkurs  allerhand  Vegetations-Anomalien  hervor- 
bringen könne  und  wirklich  hervorbringe ,  insbesondere 
aber  häufig  rheumatische  Affektionen  des  Periostiums,  de- 
ren Schmerzhaftigkeit  und  Periodizität,  den  acht  syphi- 
litischen wohl  gleichkommen  mag,  aber  wirkliche,  der 
Syphilis  allein  elgenthümliche  Afterprodukte ,  wird  er 
allein  für  sich  wohl  nie  produziren ,  mithin  auch  keine 
Gummigeschwülste,  keine  Tophi  und  keine  Exostosen ^ 
womit  auch  die  Erfahrungen  der  meisten  bewährten  Prak- 
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tiker  ül)ereinstimmen,  denn  wäre  der  Merkur  an  und  für 
sich  hinreichend,  diese  Kr<in'vheitsprodukte  hervorzuru- 
fen, so  luüsste  er  dieses  aucli  dinn  vorinö^en  ,  vveini 
keine  Syphilis  vorausging ,  was  doch  noch  von  Niein.m- 
den  beobachtet  wurde  und  selbst  der  in  Fr  icke 's  Ana- 
len (B.  I. ,  S.  324}  dafür  zu  sprechen  scheinende  Fall 
verliert  alle  seine  Beweiskraft,  wenn  man  bedenkt,  dass 
der  Kranke  vor  zehn  Jahren  an  einem  Schanker  litt,  aber 
der  Ausbruch  der  allgemeinen  Seuche  h,it  sich  wahrschein- 
lich darum  so  lange  verzogen ,  weil  der  Kranke  als  Ver- 
golder stets  unter  dem  Einfliisse  des  Quecksilbers  stand, 
was  seine  fünfuialige  Salivation  während  der  zehn  Jahre 
beweiset,  welcher  Umstand  natürlicher  Weise  diesen 
anomalen  Gang  der  Seuche   zur  Folge   hatte. 

Za  den  syphilitischen  KnochenafFektionen  gehören 
noch  die  aus  einem  Symptome  erster  Reihe  sich  bilden- 
den Zerstörungen  des  harten  Gaumens ,  der  die  Nase 
konstituirenden  knöchernen  Theile  ,  dann  die  Zerstörun- 
gen des  Innern  Ohres ,  deren  schon  bei  der  Symptoma- 
tologie der  syphilitischen  Halsaffektionen ,  Erwähnung- 
gemacht  wurde ,  die  sich  aber  meist  ursprünglich ,  als 
solche  entwickeln  ,  indem  auf  einen  vorgängigen  Osteo- 
kopus  sich  Gummigeschwülste  oder  Exostosen  dieser 
Theile  bilden,  die  bei  zunehmender  Entzündung,  endlich 
in  gleichzeitige  Verschwärung  der  Weichgebilde  und  Kno- 
chen, übergehen,  die  Angina  und  Ozaena  syphilitica, 
zweiter  Reihe  ,  darstellend. 

Welche  Bewandtniss  es  mit  der  Osteosarkose,  Kno- 
chenerweichung, Anchjdosis,  dem  Sprödewerden  der  Kno- 
chen habe,  die  einige  Schriftsteller  anführen,  brauche  ich 
wohl  nicht  auseinander  zu  setzen  ,  da  sie  ,  bekannter 
Weise  ,  häufiger  als  Folgen  anderer  Diskrasien ,  wie 
H  an  ds  ch  u  ch  ganz  richtig  bemerkt,  vorkommen,  und  ich 
führe  hiefür  noch  Tö  Itenyi  s  *}  folgende,  in  der  Na- 
tur begründete  Behauptung  an  :  ,,So  verschiedenartig  auoh 
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die,  die  Dyskrasien  bedingenden  Ursachen  sind,  so  man- 
nigfaltig auch  in  ihrer  Keim ungszeit  fin  ihren  ersten  Pe- 
rioden) die  Krankheit  in  ihrer  Form  ist  5  so  sind  doch 
die  Ergebnisse  in  ihren  Höhe  -  Stadien  sich  viel  zu  ähn- 
lich,  als  dass  man  bei  jeder,  eine  spezifische  Mischung 
der  organischen  Materie  voraussetzen  könnte.  Bei  allen 
sind  PseudoVegetationen  derselben  Gebilde  und  in  ähnli- 
cher Form  :  namentlich  krankhafte  Metamorphosen  der 
Knochen''  u.  s.  w. 

Wohl  zu  unterscheiden  von  den  s^^philitischen  Kno- 
chenaffektionen sind  die  bei  der  Beschreibung  des  gewöhn- 
lichen Verlaufes  der  Lustseuche  erwähnten  Rheumatis- 
men der  Gelenkbänder,  die  bloss  dem  Ausbruche  vorzüg- 
lich syphilitischer  Symptomengruppen  der  Haut ,  voran- 
gehen ,  mit  deren  mehr  raschen  oder  trägen  Erscheinen , 
sie  oft  auch  plötzlich ,  oft  aber  erst  nach  und  nach  aber 
gewiss  wieder  verschwinden. 

A  n  li  a  II  g. 

Symptomatologie  der  Syphilis  neonatorum. 

Nach  der  im  allgemeinen  Theile  der  Lustseuche  ge- 
gebenen Pathogenie  der  Lustseuche  der  Neugebornen, 
zeigt  sie  sich  entweder  als  angeboren ,  gleich  mit  kon- 
stitutionellen Symptomen ,  oder  als  lokale  Ansteckung 
während  des  Gebarens  oder  Säugens  an  den  venerischen 
Brüsten  der  Amme,  die  aber  in  den  zarten  Organismen, 
bald  konstitutionell  wird. 

Die  örtlichen  Exponenten  der  angebornen  Lustseu- 
che, zeigen  sich  gewöhnlich  erst  in  einigen  Tagen  nach  der 
Geburt,  manchmal  aber  auch  erst  im  Verlaufe  einiger 
Monate  ,  Schmalz  '^^).  Meistens  zeigt  aber  schon  frü- 
her, das  blei-  oder  erdfarbige,  kachektische,  magere,  fal- 


*)  Versuch   einer  medizinisch-chirurgischen   Diagnostik  von   Dr. 
Carl  Gustav  S  c  h  in  a  1  z,  4.  Auil.  Wien  1830,  S.  343,  §.  2088. 
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üge  und  runzlige  Aussehen  der  stets  kränklichen,  schwa- 
chen, unruhigen  neiigebornen  Kinder,  die  mit  kaum  hör- 
barem Gewimmer  ihr  tiefes  Leiden  verkünden  ,  den  Ver- 
fall der  Vegetation  an ,  obwohl  auch  Fälle  vorkommen, 
wo  das  Kind  dem  Anscheine  nach  gesund  geboren  wird. 

Die  ersten  das  syphilitische  Kranksein  verrathenden 
Symptome  sind  gewöhnlich  mehrere  um  den  After  und  um 
die  Geschlechtstlieile,  wie  auch  an  der  Innern  Fläche  der 
Schenkel,  zum  Vorschein  kommende  kupferfarbige  Flecke, 
verschiedener,  oft  bedeutender  Grösse,  die  bisweilen 
in  Kond}  lomenbildungen  übergehen  ,  oder  nach  vorgängi- 
gen, eine  scharfe  Jauche  sezernirenden  Erosionen,  in 
mehr  weniger  charakteristische  syphilitische  Geschwüre 
ausarten*  Nach  Celles  "^^  soll  dieser  Fleckenausschlag 
zuweilen  zwischen  der  Unterlippe  und  dem  Kinne  ,  oder 
auch  unter  dem  Kinne  ,  am  vorderen  Theile  des  Halses , 
am  auffallendsten  sein.  Nicht  minder  charakteristisch  soll 
auch  die  bisweilen  vorkommende  kupferige  Röthe  zwi- 
schen der  Oberlippe  und  der  Nase  sein. 

Statt  der  Kupferflecken  können  auch  andere  Haut- 
formen, insbesondere  die  pustulöse  zuerst  zum  Vorschein 
kommen,  die  häufig  die  Stirne,  die  Augenbraunbögen , 
wie  auch  den  behaarten  Theil  des  Kopfes  einnehmen,  oder 
auch  vereinzelt  am  ganzen  Körper  vorkommen  können. 
Diese  Ausschläge  gehen  oft  bald  in  Vereiterungen  über, 
indem  sie  syphilitische  Geschwüre  bilden ,  die  besonders 
am  Kopfe  als  gefährliche,  in  der  Nabelgegend  aber  und  in 
der  Gegend  des  Heiligenbeines ,  als  meist  tödtliche  Er- 
scheinungen zu  betrachten  sind ;  G  i  r  t  a  n  n  er  -''f).  Oder  es 
erfolgt  die  Eintrocknung  der  mit  Lymphe  gefüllten  Pu- 
steln, wodurch  braune  Borken  verschiedener  Grösse  und 
Formen,  besonders  beim  Ineinanderfliessen  mehrerer  Pu- 
steln entstehen.  Oft  zeigen  sich  auch  furunkelartige,  ein- 
zeln zerstreute ,  weissröthlich  oder  bläulich  gefärbte  Ge- 


*)  Seite  261  seines  Werkes. 
**)  I.  Bd. ,  Seite  377. 
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schwülste  ,  die  oft  den  Speckgeschvvülsten  ähnlich,  aber 
bald  in  Abszesse  übergehen  sollen 5  Schmalz.  Noch 
häufiger  findet  man  aber  verschiedenartige  Lymphdrüsen- 
geschwülste ,  besonders  des  Halses  ,  des  Hinterkopfes , 
vorzüglich  aber  dann,  wenn  der  Kopfausschlag  eine  grin- 
dige Decke  bildet,  Coli  es  ,  aber  auch  an  andern  Kör- 
perstellen kommen  sie  nicht  selten  vor.  Obwohl  diese 
Drüsengeschwülste  in  der  Regel  von  Entzündung  frei 
bleiben  ,  so  kommen  doch  Fälle ,  besonders  in  den  letz- 
ten Stadien  der  Krankheit  vor,  wo  sie  in  langsame  Ver- 
schwärung  übergehen,  und  den  das  Leben  der  Kinder  be- 
drohenden Marasmus  beschleunigen. 

Bald  nach  der  Eruption  der  verschiedenen  Exan- 
themformen, oder  auch  früher  kommt  die  Affektion  des  Ra- 
chens zum  Vorschein ,  die  sich  Anfangs  durch  einen  ei- 
genthümlichen  heisern  Ton  bei  dem  Schreien  verräth,  avo- 
bei  sich  im  Munde ,  im  Rachen ,  unter  der  Zunge,  gegen 
das  Zungenbändchen  hin,  wie  auch  in  den  Mundwinkeln 
bald  aphtenähnliche  oder  rissige,  oder  wie  verbrannte 
Stellen  aussehende  syphilitische  Geschwüre  entdecken 
lassen,  die  vorzüglich  dann,  wenn  sie  mehr  auf  der  äus- 
sern Haut  der  Lippen  sich  befinden ,  durch  die  x^usdeh- 
nung  des  Mundes  während  des  Schreiens  sehr  leicht  bluten. 

Bald  wird  auch  die  Nase  mehr  weniger  ergriffen , 
aus  der  ein  scharfer,  dünner  ,  die  Nase  verstopfen- 
der und  die  Nasenlöcher  reizender  oder  selbst  exkoriiren- 
der  Schleim  fliesst ,  die  dadurch  entweder  geschwürig 
werden ,  oder  sich  mit  Borken  ausfüllen  und  das  Athem- 
holen  erschweren.  Sonderbar  aber  ist  es ,  dass  man  bei 
Rachen-  und  Nasengeschwüren  syphilitischer  Kinder  sel- 
ten jene  zerstörende  Eigenschaft,  wodurch  Rachentheile 
und  Theile  der  Nase,  wie  bei  Erwachsenen  verloren  ge- 
hen, beobachtet. 

Schmalz  rechnet  zu  den  Hautgruppen  der  Syphilis 
der  ^eugehornen  noch  den  Ery slpelas  neonatorum  —  wahr- 
scheinlich nur  ähnliche  Erscheinungen?  —  der  manch- 
mal im  Gesichte  und  in  der  Nabelgegend  vorkommt,  oder 
auch    al«    eine    dunkle    kupferfarbige,     ins   Purpurrothe 
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spielende,  oder  als  eine  bräunliche,  glänzende,  mit  einer 
Geschwulst  verbundene  Röthe  ,  die  Schamtheile  und 
die  Hinterbacken  einnimmt,  und  sich  von  da  aus,  allmä- 
\\g  lichter  oder  gelblich  werdend,  über  die  Schenkel  und 
den  Rumpf  weiter  verbreitet,  nach  einiger  Zeit  nässend 
und  missfärbig  wird,  und  die  Oberhaut  an  vielen  Orten 
wiederholt  absondert. 

Bei  zunehmender  Krankheit  wird  der  Verschwärungs- 
zustand  so  allgemein,  dass  fast  alle,  durch  den  Schweiss 
beständig  feucht  erhaltene  Stellen  ,  vorzüglich  aber  die 
Hautfalten,  rissig  und  geschwürig  werden,  wobei  das 
Kind  immer  heiserer,  welker  und  abgemagerter  Avird, 
bis  es  endlich  an  Abzehrung  zu  Grunde  geht. 

Die  Augen  bleiben  auch  nicht  immer  frei  von  syphi- 
litischen AfTektionen ,  die  hier  ursprünglich  als  entzünd- 
liche Anschwellungen,  vorzüglich  der  untern  Augenlieder 
nach  Schmalz,  nach  Gir tanner  aber  der  obern,  auf- 
treten ,  die  einen  zähen ,  eiterigen ,  an  der  Luft  eintrock- 
nenden Schleim  sezerniren,  wodurch  die  Wimpern  meist 
verklebt  sind.  Oder  die  Entzündung  erstrekt  sich  über  die 
Konjunktiva  des  Bulbus,  die  dann  blass  geröthet,  um  tfte 
Hornhaut  einen  Gefässkranz  bildend,  mit  varikösen  Gefäs- 
sen  durchzogen  erscheint,  und  einen  zähen,  aber  nicht 
sehr  kopiösen,  oft  eiterigen  Schleim  sezernirt  5  doch  ist 
diese  AflFektion  mit  der  Ophthalmoblennorrhoe  der  Neuge- 
bornen  nicht  zu  verwechseln,  v^on  der  sie  sich  durch  die 
geringere ,  am  Rande  der  Hornhaut  aber  dunklere,  einen 
Gefässkranz  bildende  Röthe,  und  den,  im  Verhältnisse 
sehr  sparsamen  Ausfluss  der  schleimig-purulenten  Materie, 
genau  unterscheidet.  Im  Verlaufe  der  Krankheit  bekommt 
die  Thränerikarunkel  aschgraue  oder  bläuliche  Flecke,  wo- 
bei auch  die  Hornhaut  einschrumpft  —  Schmalz  —  und 
oft  geschwürig  wird.  Ob  auch  die  Iris  wie  bei  Erwach- 
senen angegriiFen  werde ,  kann  ich  nicht  angeben,  da  mir 
die  Beobachtung  dazu  fehlte,  aber  im  Ganzen  hat  diese 
Ophthalmie  doch  den  Verlauf  der  ,  die  bei  Erwachsenen 
vorkommt,  nur  ist  sie  nach  den  Verhältnissen  des  kind- 
lichen Organismus ,  modifizirt» 
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Venerische  Knochenleiden  ,  in  der  Form  der  Kno- 
chengeschwülste und  des  Beinfrasses,  kommen  bei  Kindern, 
nach  Schmalz,  nicht  vor,  dafür  aber  eher  die  Kno- 
chenerweichung. 

Ist  die  Ansteckung  während  des  Gebarens  erfolgt, 
oder  durch  das  Säugen  an  den  verschwärten  Brustwarzen 
syphilitischer  Ammen,  so  gehen  den  beschriebenen  kon- 
stitutionellen Symptomen,  örtliche  voran,  die  besonders 
erhabene,  mit  den  Geburtstheilen  der  Mutter  am  längsten 
in  Berührung  gewesene  Theile,  in  der  Form  primärer 
Geschwüre,  besetzen,  oder  dem  Säugen  ihr  Entstehen 
verdankend,  die  Lippen  und  die  innern  Theile  des  Mun- 
des einnehmen  ,  die  bei  längerem  Bestände ,  bald  das 
ganze  Gefolge  konstitutioneller  Krankheitsexponenten , 
nach  sich  ziehen. 

Die  Diagnose  der  Syphilis  der  Neugebornen  ist,  wie 
schon  aus  dem  Symptomenkonvolute  ersichtlich,  vielen 
Schwierigkeiten  unterworfen ,  sie  hat  daher  ihr  beson- 
deres Augenmerk  auf  die  Nachweisung  des  Krankheits- 
bornes zu  richten,  der  im  Vereine  des  einen  oder  des 
andern  oben  angeführten  Krankheits-Symptoms,  die  Wahr- 
scheinlichkeit zur  Gewissheit  erhebt.  Bleibt  uns  aber  die 
ursprüngliche  Quelle  der  Krankheit  verborgen  5  so  sind 
nur  die  örtlichen  Krankheitserscheinungen  unsere  Leiter, 
wesshalb  wir  mit  unserem  Schlussurtheile ,  in  zweifel- 
haften Fällen,  äusserst  vorsichtig  sein  müssen,  da  man- 
che andere  Krankheitsformen  ,  mit  denen  der  Syphilis, 
insbesondere  der,  der  Neugebornen,  Aehnlichkeit  haben 
(^man  erinnere  sich  nur  der  verschiedenen  Pseudomorphen 
der  Skrophulosis3  die  uns  zu  den  unangenehmsten  L-run- 
gen  verleiten  könnten. 

Nach  der  doppelten  Entstehungsweise  der  Syphilis 
der  Neugebornen,  ist  auch  die  Prognose  verschieden; 
denn  während  sie  bei  der ,  erst  nach  der  Geburt,  —  durch 
vorausgegangene  primäre  Affektionen  ,  in  Folge  unmittel- 
barer Ansteckung  während  des  Gebarens  oder  Säugens,  — 
entstandenen,  bei  richtiger  Diagnose  im  Allgemeinen  gün- 
stig ist,    ist  sie  bei  der  angebornen  oft  sehr  zweideutig, 
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da  das,  durch  das  dyskrasische  Blut  der  Mutter,  durch- 
aus mangelhaft  ernährte ,  ja  oft  tabetisch  geborne  Kind 
trotz  der  zweckmässigsten  Behandlung ,  oft  dem  Tode 
nicht  entrinnen  kann,  wesshalb  Wendfs  fast  unbedingt 
günstige  Prognose  —  der  freilich  von  der  angeborneu 
Lustseuche  nichts  wissen  will  —  durchaus  nicht  immer 
stichhältig  ist.  Günstiger  ist  die  Prognose  noch  dann,  wenn 
bei  dem ,  dem  Anscheine  nach  gesunden  und  wohlgenähr- 
ten Kinde,  sich  erst  später  der  Feind  in  der  wahren  Ge- 
stalt zeigt. 

Einflussreich  auf  die  Prognose  sind  auch  die  lokalen 
Exponenten  des  allgemeinen  Krankseins ,  unter  denen  die 
Geschwüre  am  Kopfe,  besonders  aber  in  der  Nabelge- 
gend, sehr  ominöse  Zeichen  sind.  So  sollen,  nach  G  i  r- 
t  anner,  auch  Kondylomen  und  Risse  am  After,  gefahr- 
drohend sein. 

Das  Alter  der  Kinder  ist  auch  zu  berücksichtigen, 
da  im  Allgemeinen  etwas  ältere  Kinder,  leichter  den  üblen 
Eingriffen  der  Seuche  entgehen  als  Erstgeborne.  Die  Be- 
hauptung Girtanner's,  dass  Kinder  leichter  zu  heilen 
seien,  wenn  sie  noch  saugen,  als  nachher,  hat  nichts 
destoweniger  seine  volle  Richtigkeit  5  der  Grund  liegt 
aber  meines  Erachtens  darin,  dass  gerade  in  die  Ent- 
wühnungsperiode,  phj^siologische  Vorgänge  fallen,  die 
überhaupt  an  und  für  sich  schon  auf  das  Gesammtwohl 
der  Kinder  sehr  einflussreich  sind  5  man  denke  sich  nur 
die  Entwöhnung  von  der  mütterlichen  3Iilch  und  den 
Uebergang  zur  mehr  festen  Nahrung,  die  Dentition,  und 
die  durch  sie  gesteigerte  Anlange  zu  Hirnkrankheiten 
u.  d.  m. 
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Behandlung  der  allgemeinen  Lustseuche. 

Allg^emeine  Amsicliteii« 

Aus  der  gegebenen  Pathogen! e  und  Physiographie  der 
Lustseuche  erhellet,  dass  d'ie  Lustseuche  nach  ihrem  ver- 
schiedenen Bestände,  und  nach  dem  Grade  des  Ergriffen- 
seins des  Organismus ,  bald  mehr  entzündlich,  bald  aber 
mehr  torpid  verlaufe.  Diese  zwei  Umstände  sind  es  auch, 
die  als  Regulative  der  Therapie  dienen  müssen,  soll  sie 
eine  auf  Erfahrung  und  Vernunft  gegründete  Basis  haben, 
und  hieraus  wird  es  auch  ersichtlich,  warum  die  —  streng 
—  antiphlogistische  Schule,  ebenso  wie  die  —  streng  — 
merkurielle,  als  blosse  Irrwege  der  strengen  engsysteraa- 
tischen  Parteisucht ,  zu  betrachten  sind ,  denn  beide  be- 
ruhen auf  einer  zu  beengten  Ansicht  über  die  Natur  der 
Seuche.  Indem  nämlich  die  Antiphlogistiker  um  einen  ver- 
nünftigen Schritt  weiter,  in  der  Ansicht  der  Natur  der 
Krankheit  gekommen  sind,  wollten  sie  auch  schon  Alles, 
ob  vernünftig  oder  nicht,  über  den  Haufen  werfen,  und 
gründeten  eine  neue  Lehre,  deren  Verfechter  selbst  das 
unbestreitbare  Kontagium  läugnend,  das  Wesen  der  Lues 
bald  in  einer  Gastrointestinalreizung  suchten,  bald  durch 
die  dunklen  Wege  der  Sympathien  zu  erklären  trachteten, 
bald  aber  in  allem  Ernste  keine  Mühe  sparten,  beweisen 
zu  wollen,  dass  nur  die  üblen  Wirkungen  des  früher  dar- 
gereichten Merkurs,  das  einzige  Bedingende  der  Erschei- 
nungen seien  ,  die  seit  dem  Entstehen  der  Syphilis  ,  bis 
auf  unsere  Zeiten  und  gewiss  auch  in  der  Zukunft ,  jeder 
Vernünftige,  als  Pseudokrisen  der  Lues  betrachtet  hat 
und  wird.  —  Ein  leichteres  Spiel  haben  die  orthodoxen 
Merkuri allsten ,  denn  was  kümmert  sie  das  Wesen  der 
Krankheit?  —  was  ihr  jedesmaliger,  durch  die  Konsti- 
tution, Alter,  Krankheitsdauer  u.  s.  w.  modifizirter  Cha- 
rakter? haben  sie  doch  ein  in  allen  Fällen  unbestreitba- 
res, aber  leider  sehr  oft  nicht  heilendes  Spezifikum,  dessen 
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schon  so  viele,  zuverlässig  heilende,  systematische  oder 
vielmehr  routiumässige  Darreichungs-Methoden  vorhanden 
sind,  dass  man  wirklich  sein  ganzes  Leben  syphilitisch 
sein  könnte,  bis  man  endlich  alle  vornehmern  durchge- 
macht haben  würde,  um,  wenn  alle  fehlschlagen,  end- 
lich zum  Schlüsse  gelangen  zu  können  ,  welche  denn 
eigentlich  die  zuverlässig  heilende  oder  nicht  heilende 
Methode  sei. 

So  beengt  nun   beide  diese  Parteischulen   sind ,    so 
gebührt  doch   der  ersteren  das  Verdienst,    und  mit   ihm 
auch   der  grösste  Dank  der  Menschheit,    die  Aerzte  aus 
ihrem  gemächlichen  Winterschlafe  gerüttelt ,  zum  reiferen 
Nachdenken  ihrer  Aufgabe,    und  zu  glänzenderen  Siegen 
in  der   Syphilidologie,    befähigt  zu    haben.    Ihre  Fehler, 
nämlich  Parteisucht  und  Engheit  der  Begriffe,  hat  sie  mit 
allen,  selbst  den  besten  Neuerungen  gemein,  als  im  Geiste 
des  Menschen,  und  insbesondere  der  Medizin  gegründet  — 
man  betrachte    nur  im  Kleinen  als  ein  wahres  Abbild  des 
Ganzen,    den  alten  Arzt,    oder   den  sogenannten  Prakti- 
ker und  den  jungen  Arzt  —  sie  mögen  ihr  auch  nicht  zum 
Vorwurfe  dienen,    denn    durch   sie    Avird  der  Geist  zum 
Nachdenken  ,    und  zum  Verbessern  des  bereits  Begonne- 
nen,    genöthiget,    auch  hat  sie   die  engen  Grenzen  eines 
gezwungenen  Systems  längst  verlassen ,    indem  sie  nicht 
mehr  Alles,    auf  die   reine  Anthiphlogose  reduzirt*,    son- 
dern  allen  Anzeigen  einer  vernünftigen  Therapie,    nach- 
zukommen trachtet,  mit  dem  einzigen  Beisatze  ,    dass  für 
sie  der  Merkur  noch  immer  ein  Gräuel   ist,    zu  dem  nur 
Wenige  in  Fällen  der  Noth,    ihre  Zuflucht   zu   nehmen 
wagen.  Ja  die  antiphlogistische  Schule  ist  es  hauptsäch- 
lich,   die   die  ganze  Medizin   in   raschen   Schritten  ihrer 
Vervollkommnung    zuzueilen  anspornte,    indem  sie   den, 
den  Geist    befangenden     orthodoxen    Irrlehren   absoluter 
Spezifität,    den  Todesstoss  gab.    Billigerweise  kann  man 
sich  daher  nur  v/undern ,    wenn    ein   so  gelehrt  thuender 
Mann,  wie  Dr.  Watzke,  in  der  Widerlegung  des  Auf- 
satzes    wider    die   Homoeopathie,     von  Herrn  k.  k. 
Rath,    Professor  Dr.  Töltenyi,    in  den   medizinischen 
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Jahrbüchern  des  Oesterreichischen  KaiserstaateSj  behaupten 
kann ,  die  lichteste  Seite  der  naturgemässen  Heilkunde 
sei  noch  die ,  die  sich  mit  Specificis  beschäftige !  —  eine 
Behauptung,  die  zu  dem  Glauben  zwingt ,  dass  Herr  Wi- 
derleger, seine  allopathische  Weisheit,  aus  den  Büchern 
des  vorigen  Jahrhunderts ,  geschöpft  haben  müsse,  was 
die  in  meiner  Inaugural-Dissertation  "^'3  aufge- 
stellte Behauptung,  dass  die  Horaoeopathenwohl  grössten- 
theils  nur  Nachlässe  der  ominösen  B  rowne'sch  en  Schule 
seien ,  vollends  bestättiget 

Nach  diesem  kurzen  Vorbericht  will  ich  keine  wei- 
tern Einwendungen  gegen  zu  eng  abgeschlossene  Systeme 
mehr  machen ,  da  es  wohl  eine  überflüssige  Arbeit ,  und 
für  den  Leser  eine  abgeschmakte  Mühe  wäre',  hat  ja  doch 
den  besten  Beweis  ihrer  Nichtigkeit,  stets  die  Geschichte 
der  Medizin  gegeben,  ich  gehe  daher  lieber  gleich  zur 
Hauptsache  über,  nämlich  zur  Feststellung  allgemein  gül- 
tiger Heilanzeigen ,  die  aller  engherzigen  Systerasucht 
fremd,  die  einzig  haltbaren  sind,  was  uns  auch  die  The- 
rapie aller  übrigen  Dyskrasien  —  die  doch  meist  ein  eben 
so  gutes  Recht  auf  Spezifität  haben,  wie  die  Syphilis  — 
lehrt,  und  die  in  keinem  Vergleiche  so  heftigen  Angriffen 
ausgesetzt  war  ,  wie  die  spezifike  Therapie  der  Syphi- 
lis ,  weil  sie  sich  nicht  ein  ausschliessliches  Spezifikum, 
usurpirt  hat. 

Da  aber  die  Lues,  im  strengen  Sinne  des  Wortes, 
durchaus  keine  spezifische  Krankheit  ist,  und  in  ihrem  Ver- 
laufe so  vielfältige  Modikationen  zeigt,  wie  dies  im  patho- 
logischen Theile  hinlänglich  nachgewiesen  ist  5  so  erhellet 
auch ,  dass  die  jedesmaligen  Heilanzeigen ,  nach  diesen 
verschiedenen  Verhältnissen  ,  sich  jedesmal  verschieden 
gestalten  müssen. 

Die  Hauptanzeige  bleibt  einmal  für  immer  folgende. 


*)  Die  Würde    der  Heilkunde  als  Theorie ,     Praxis  und    als 
Staatsarzneikunde,    Wien  1838. 
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nämlich :  auf  den  kranken  Organismus,  den 
jedesmaligen  Erscheinungen  entsprechend, 
derart  einzuwirken,  dass  er  in  den  Stand 
gesetzt  werde,  alle  s  Kran  kh  afte  au  sehe  1- 
d e n  zu  können,  damit  er  wieder  zur  norma- 
len Blutbeschaffenheit  gelange. 

Bei  Erfüllung  dieser  Anzeige  darf  uns  ja  nicht  die 
alte  Irrlehre,  von  der  Exstinktion  des  syphilitischen  Gif- 
tes, beirren;  denn  einerseits  führen  wir  keinen  Kampf 
mit  verborgenen  imaginären  Giften,  da  die  Rezidiven  ver- 
nunftgemäss  nur  als  Rezidiven  —  im  strengen  Sinne  — 
des  einmal  krank  gewesenen  Organismus,  betrachtet  wer- 
den können ,  nicht  aber  als  neue  Aufloderungen  des  ver- 
borgen gebliebenen  Feindes,  und  andererseits  gibt  es  keine 
andere  vernunftgemässe  Prophylaxis  gegen  Rezidiven,  als 
die  Befolgung  der  allgemeinenRegeln  der  Hygiene,  nach 
erfolgter  gänzlicher  Herstellung,  was  auch  die  Erfahrung 
hinlänglich  beweiset,  uns  belehrend,  dass  zu  allen  Zei- 
ten und  auf  alle  Heilmethoden,  nicht  selten  Rezidiven 
erfolgen,  die  um  so  häufiger  sein  müssen,  destomehr  man 
allen  Glauben  und  Thatkraft,  auf  ein  oder  das  andere 
Mittel  konzentrit,  da  man  sich  hierdurch  des  freien  Ge- 
brauches der  Sinne  selbst  beraubt,  und  dadurch  ausser 
Stand  gesetzt  wird,  spezielle  Anzeigen  würdigen  zu  kön- 
nen. Ja  man  kann  mit  Bestimmtheit  sagen ,  dass  es  kein 
anderes  vernünftiges  31ittel  gebe,  Rezidiven  vorbeugen 
zu  können ,  als  die  wo  mögliche  Entfernung  aller  krank- 
machenden Einflüsse,  wesshalb  auch  allen  denjenigen  Be- 
handlungsarten, die  am  wenigsten  entscheidend  die  Oeko- 
nomie  ergreifen  ,  mithin  die  rascheste  Erholung  nach 
geheilter  Krankheit,  zur  Folge  haben,  der  Vorzug  zu 
geben  ist,  was  auch  die  neueste  Zeit  hinlänglich  nachge- 
wiesen hat. 

Betrachten  wir  nun  die  Lues  als  einen  Ij^mphatischen 
Säfteentmischungsprozess,  der  im  Beginne  offenbar  mehr 
weniger  Zeichen  eines  entzündlichen  Krankheitsprozes- 
ses an  sich  trägt,  bei  längerem  Bestände  aber,  meistens 
einen  mehr  trägen  torpiden  Gang  nimmt,    nach   und  nach 
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endlich  die  ganze  Konstitution  untergräbt,  ja  immer  mehr 
und  mehr  Erscheinungen  eines  Audösungs-  und  Entkräf- 
tungs  Prozesses  herbeiführt  5  so  ist  es  ersichtlich  ,  dass 
auch  die  Therapie  sich  nach  diesen  Verhältnissen  ge- 
stalten müsse,  mithin  bald  antiphlogistisch,  bald  energi- 
scher entziehend  und  umstimmend  ,  bald  aber  dem  Verfall 
der  Konstitution  entsprechend,  stärkend  und  zugleich  dem 
Säfteentmischungszustande  entsprechend  auch  alterirend 
sein  müsse.  Hieraus  erhellet  die  absolute  Schädlichkeit 
der  streng  merkuriellen  Methoden,  deren  Anhänger  auch 
ich  im  ersten  Beginne  meiner  Praxis  war,  aber  der  Um- 
stand,  dass  ein  in  meiner  Behandlung  gewesener  Mann 
des  37.  Infanterie-Regiments  ,  der  wegen  syphilitischen 
Schmerzen  der  Schienbeine  mit  Exostosen  schon  einige 
energische  Merkurialkuren  überstand,  und  unter  mir  auch 
noch  die  Dzondische  Sublimat-,  und  später  die  Schinier- 
kur  nach  Rust  erfolglos  durchmachen  musste,  worauf 
er  nach  einem  halben  Jahre  unter  den  Erscheinungen  ei- 
ner völligen  Auflösung  starb,  bewog  mich  leicht  zur  Ent- 
sagung aufgedrungener  Ansichten,  womit  ich  jedoch  nicht 
sagen  will ,  dem  Merkur  gänzlich  entsagt  zu  haben ,  da 
er  am  rechten  Orte  richtig  angewendet,  allen  Erwartun- 
gen entspricht  und  gewiss  durch  kein  anderes  Mittel  er- 
setzt werden  kann. 

Will  man  daher  die  Lues  nach  wissenschaftlichen 
Prinzipien  behandeln,  so  muss  man  früher  darüber  einig 
sein,  dass  es  keine  ausschliesslich  antiphlogistische,  kei- 
ne evakuirende  ,  keine  alterirende  Behandlungsart ,  oder 
wie  alle  bestehenden  Methoden  heissen  mögen,  gebe  5 
sondern  nur  eine,  ohne  alle  Rücksicht  auf  den  kontagiö- 
sen  Ursprung,  den  jedesmaligen  Erscheinungen  der  Lues 
entsprechende,  mithin  einzig   naturgemässe   Behandlung. 

Spezielle  Heilanzeigen  erspare  ich  mir  vor  der  Hand 
anzuführen ,  da  es  höchst  nöthig  ist ,  früher  mit  den  zur 
Bekämpfung  der  Lues  zu  Gebote  stehenden  Heilmitteln 
bekannt  zu  sein. 

Der  leichtern  Uebersicht  wegen  theile  ich  die  Heil- 
mittel nach  den  aufgestellten  drei  allgemeinen  Heilanzei- 
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gen  ein  .  in  a  n  t  i  p  h  1  o g  i  s  t  i  s  c  h  e ,  in  a  1 1  e  r  i  r  e  n  d- 
e  V  a  k  u  i  r  e  n  d  e  ,  nnd  in  alterirend-stärkendej 
^vobei  ich  wohl  kaum  zu  erinnern  für  nöthig  erachte,  dass 
eine  strenge  Sonderung  derselben  eben  so  wie  der  Heil- 
anzeigen durch  genaue  Marken  zu  bestimmen,  als  im 
strengen  Sinne  nicht  ausführbar,  nicht  meine  Aufgabe 
sein  könne. 

Der  sj»eziellen  Betrachtung  der  Arzneimittel  und 
deren  Anwendung,  muss  jedoch  die  Diätetik  vorangehen, 
die  fasst  zu  allen  Zeiten  in  der  Syphilidotherapie  die 
Hauptrolle  sj)ielte. 

AU^eineiue  Diätetik. 

So  lange  Krankheiten  im  menschlichen  Geschlechte 
herrschen,  so  alt  mag  wohl  auch  dieser  Zweig  der  Heil- 
kunde in  Praxi  sein ,  wenn  auch  nach  den  Anfangs 
mindern  Kulturstande  oft  sehr  entstellt  5  aber  vom  Be- 
ginne der  wissenschaftlichen  Entwicklung  der  Medizin 
war  auch  die  wissenschaftliche  Ausbildung  der  Diätetik 
das  Hauptziel  aller  besseren  Aerzte ,  unter  denen  sich 
besonders  Galenus  Schüler  hervorthaten,  die  als  Dia- 
tritarii,  unter  Thessalus,  die  Kranken  durch  Hun- 
ger zu  heilen ,  sich  zur  Aufgabe  machten,  und  so  als  die 
ersten  Gründer  der  Hungerkuren  zu  betrachten  sind;  aber 
Friedrich  Ho  f  f  m a  n  n  gebührt  jedenfalls  das  Ver- 
dienst ,  sie  zuerst  methodisch  in  der  Syphilis  angewandt 
zu  haben ,  freilich  verband  er  mit  ihr  auch  die  Anwen- 
dung kräftig  wirkender  Mittel. 

In  der  Sjphilidotherapie  hat  sich  die  strenge  Diät 
auch  von  jeher  bewährt,  wesshalb  besonders  beim  ersten 
Auftreten  der  Syphilis ,  fasst  alle  besseren  Aerzte  ihre 
Verfechter  waren ,  was  um  so  erklärlicher  erscheint,  als 
die  rohen  Empiriker,  die  sich  damals  fasst  ausschliess- 
lich nur  mit  3Ierkurialkuren  abgaben,  mit  ihren  Schreck- 
nissen fasst  alle  besseren  Aerzte  von  derlei  Versuchen 
abhielten.  Nicht  genug  wundern  kann  man  sich  daher , 
wenn  mitunter  selbst  ausgezeichnete  Aerzte  neuerer  Zeit, 
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die  ausschliesslich  dem  Merkur  ergeben  sind,  auf  die 
Diät  gar  keine  Rücksicht  nehmen ,  was  wohl  allein  nur 
in  dem ,  die  Sinne  befangenden  Begriff  von  Spezifität 
seinen  Grund   haben  mag. 

Soll  die  Diätetik  rationell  sein,  so  muss  sie  sich 
genau  den  drei  aufgestellten  allgemeinen  Heilanzeigen  an- 
schmiegen 5  mithin  bald  eine  entziehende  bald  aber  eine 
massig  nährende  sein. 

Diesem  gemäss  muss  die  Nahrung  in  allen  entzünd- 
lichen wie  auch  in  den  torpiden ,  aber  nicht  mit  Schwä- 
chezustand des  Organismus  verbundenen  Formen  sehr 
massig  sein ,  es  mag  dieser  oder  jener  Heilplan  zur  Til- 
gung des  Uebels  in  Anwendung  gebracht  werden.  Obwohl 
hier  übrigens  von  einer  strengen  Methodik  keine  Rede 
sein  kann ,  so  mag  doch  als  allgemeiner  Grundsatz  gel- 
ten ,  dass  eine  aus  leicht  verdaulichen  Vegetabilien  ge- 
wählte Diät ,  wo  möglich  der  Fleischkost  vorgezogen 
werde,  da  jedoch  oft  Umstände  eintreten,  wo  dieses  nicht 
berücksichtiget  werden  kann,  wie  dieses  oft  bei  armen 
Kranken,  in  später  Winterszeit  der  Fall  ist 5  so  muss 
man  einer  leichten  Fleischkost  jedenfalls  den  Vorzug 
vor  schwer  verdaulichen  Vegetabilien  einräumen.  Auch 
ist  es  wichtig,  dass  die  Nahrungsmittel  mehr  im  flüssigen 
Zustande  seien ,  da  dadurch  die  Dauungskräfte  am  we- 
nigsten in  Anspruch  genommen  werden ,  und  auch  der 
Hunger  viel  leichter  ertragen  wird ,  was  besonders  dann 
der  Fall  ist ,  wenn  die  Kranken  dabei  recht  viel  warmes 
Getränke  zu  sich  nehmen.  Gut  ist  es,  wenn  die  Kranken 
mit  einer  Mittagsmalzeit  auslangen  können  ,  wobei  ihnen 
Früh  und  Abends  noch  eine  Suppe  gestattet  wird,  da  es 
jedoch  Manche  gibt,  denen  eine  Abendrnalzeit  ein  wah- 
res Bedürfniss  ist,  so  dass  sie  in  Ermanglung  deren, 
im  strengsten  Sinne  vor  Hunger  gar  nicht  einschlafen 
können  ,  so  muss  hier  jedenfalls  eine  Ausnahme  gemacht 
werden,  man  gestatte  aber  wo  möglich  nur  gedünstetes 
oder  gebratenes  Obst  oder  ein  leicht  verdauliches  Gemüse 
zur  Abendmalzeit. 
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Die  Menge  der  darzureichenden  Speisen  richte  sich 
nach  der  Individualität ,  wobei  als  Regel  gelte ,  dass  der 
Kranke  wo  möglich  immer  bei  gutem  Appetit  erhalten 
werde,  ohne  gerade  zu  hungern,  bei  zunehmender  Re- 
konvaleszenz aber  muss  die  Menge  der  Nahrung  nach  und 
nach  vermehrt  werden  ,  wobei  jedoch  zu  bemerken  ist, 
dass  selbst  nach  erfolgter  gänzlicher  Heilung  durch  län- 
gere Zeit  eine  massige  Diät  beibehalten  werde,  da  ge- 
rade nur  durch  die  Abhaltung  aller  schädlich  einwirken- 
den Einflüsse,  die  Dauer  der  Rekonvalescenz,  von  Be- 
stände sein  kann. 

Zum  Getränke  diene ,  wenn  nicht  medikamentöse 
Abkochungen  benützt  werden,  reines  Wasser,  das  aber 
selbst  dann ,  wenn  den  Tag  über  Tisanen  gebraucht  wer- 
den, während  der  Malzeit  gestattet  werde. 

Da  es  ferner  bei  der  Behandlung  der  Lues  besonders 
auf  Bethätigung  der  Isolatoren,  insbesondere  aber  oft  auf 
die  Bethätigung  der  Hautfunktion  ankommt  5  so  muss  der 
Aufenthalt  der  Kranken  diesen  Heilzwecken  entsprechend . 
sein  5  es  ist  daher  nicht  streng  genug  darauf  zu  sehen, 
dass  der  Kranke  während  den  rauhen  Jahreszeiten  sich 
durch  die  ganze  Zeit  der  Kur  in  einem  Zimmer  aufhalte, 
dessen  Temperatur  sorgfältig  zwischen  15 —  17  Grad  R. 
erhalten  werden  muss,  höhere  Wärmegrade  sind  wohl 
nie  erforderlich ,  dagegen  aber  ist  es  unerlässlich ,  für 
eine  stete  Erneuerung  der  verdorbenen  Luft  zu  sorgen  , 
was  besonders  in  Spitälern  und  bei  der  Anwendung  der 
Schmierkuren  der  Fall  ist,  die,  wenn  es  zur  Speichelung 
kommt,  und  wenn  mehrere  Individuen  in  einem  Kranken- 
zimmer sie  gebrauchen  müssen  ,  einen  oft  unerträglichen 
Geruch  verbreiten,  der  selbst  durch  die  sorgfältigste  Lüf- 
tung nicht  ganz  vermieden  werden  kann.  Im  Sommer  ist 
es  aber  nicht  nöthig,  dass  der  Kranke  stets  das  Zimmer 
hüte,  ja  es  kann  ihm  sogar  mit  Vortheil  gestattet  wer- 
den ,  sich  während  der  warmen  Tageszeit  im  Hofraume 
oder  im  Garten  aufzuhalten,  wovon  jedoch  herrschende 
Winde  oder  Regenwetter  eine  Ausnahme  machen  müssen. 
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In  den  mit  Schwächezustaiid  verlaufenden  Formen 
der  Lues  unterliegt  die  Bestimmung  der  angemessenen 
Diätetik  viel  mehr  Schwierigkeiten,  und  hängt  besonders 
von  dem  Grade  des  Uebels  ab.  Jedenfalls  ist  aber  hier 
eine  leicht  nährende  Fleischkost,  die  besonders  im  ge- 
bratenen Hühner-  oder  Kalbfleisch,  wenn  es  dem  Zu- 
stande der  Dauungsorgane  entspricht,  bestehen  mag,  den 
Vegetabilien  vorzuziehen ,  oder  mit  ihnen  zu  verbin- 
den ,  bei  zu  sehr  gesunkener  Dauungskraft  muss  aber 
früher  diesem  Uebelstande  abgeholfen  werden.  Sehr  Ent- 
kräfteten wird  eine  Milchdiät  nebst  dem  Gebrauche  der 
Molken  zum  Getränke  recht  gute  Dienste  leisten. 

Bei  der  Anwendung  der  Jodine  aber  oder  des  Jod- 
kali's  vermeide  man  wo  möglich  alle  Stärkmehl  enthal- 
tenden Vegetabilien,  da  sie  durch  die  leicht  zu  bewir- 
kende Zersetzung  dieser  Mittel  sehr  hemmend  auf  ihre 
Heilvvirkuugen  einfliessen. 

Zum  Getränke  gestatte  man  den  Kranken  nach  Um- 
ständen während  der  Malzeit  etwas  Wein,  oder  auch 
gut  gegornes  Bier. 

Besonders  wichtig  aber  ist  der  Genuss  der  freien 
Luft,  als  eines  besonders  wirksamen  antidiskrasischen 
Einflusses ,  wesshalb  es  zweckdienlich  sein  wird ,  den 
Kranken  den  Aufenthalt  und  eine  massige  Bewegung 
im  Freien  anzurathen,  wenn  es  nämlich  die  Witterungsver- 
hältnisse gestatten,  sonst  müssteder  stete  Aufenthalt  eine 
massig  warme  Stube  sein.  Bei  dem  gleichzeitigen  Ge- 
brauche jodinehaltiger  Mittel  ist  aber  der  Aufent- 
halt in  reiner  Luft  um  so  nöthiger,  als  dadurch  nicht  nur 
ihre  Wirksamkeit  erhöht,  sondern  auch  dem  Jodismus  am 
sichersten  vorgebeugt  wird  5  ja  ich  habe  selbst  dann , 
wenn  die  Kranken  im  Winter  bei  trockener  Kälte  gut  ver- 
wahrt ausgingen,  nie  Nachtheile  entstehen  gesehen,  wäh- 
rend eines  nasskalten  oder  stark  windigen  Wetters  aber 
bleibe  der  Kranke  lieber  in  der  warmen  Stube. 
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l§i|ie%ielle  Hetraclitiiiig  der  Heilmittel. 

I. 

E  n  t  z,  ü  11  d  u  n  g  s  w  i  d  r  i  g-  e  Mittel. 

Diesem ,  man  kann  mit  Recht  sagen ,  ausgebildet- 
sten Theil  der  Arzneimittellehre  gelang  es  erst  der  neue- 
ren Zeit ,  seine  volle  Anerkennung  auch  in  der  Syphi- 
lidotherapie  zu  verschaffen ,  da  jedoch  dessen  Feld  viel 
zu  ausgebreitet,  aber  auch  am  meisten  bekannt  ist,  so 
begnüge  ich  mich  bloss  mit  einer  allgemeinen  Üebersicht. 

Die  entzündungswidrigen  Mittel ,  die  bei  der  Be- 
handlung der  Syphilis  in  Anwendung  kommen,  sind:  A* 
Allgemeine  und  örtliche  Blutentleerungen ,  B.  Darm  aus- 
leerende und  C.  erweichende  und  massig  Schweiss  be- 
fördernde Mittel. 

A«  Ultiteiitleerungeit. 

Allgemeine  Blutentleerungen  waren  wohl  fasst  itti-^ 
mer  in  der  Syphilidothempie  gerühmt,  obwohl  man  sie 
fasst  nie  anders  als  ein  vorbereitendes  Mittel  zu  irgend 
einer  spezifischen  Kurmethode  betrachtete ,  deren  Heil- 
zweck man  dadurch  erleichtern  wollte.  Die  Hauptindika- 
tion zu  einem  Aderlass  bildete  daher  auch  im  Durch- 
schnitte nur  die  plethorische  Konstitution  und  der  robuste 
Habitus.  Obwohl  nun  die  Aderlässe  bei  plethorischen 
Subjekten  in  Betracht  dessen ,  dass  sie  die  oft  beträcht- 
liche Aufregung  der  Merkurialkuren  mässigten,  mithin 
deren  guten  Erfolg  mehr  sicherten ,  gewiss  oft  sehr  zu- 
träglich gewesen  sein  mögen 5  so  finden  sie  doch  derma- 
len eine  viel  seltenere  Anwendung  und  gewiss  mit  Recht ; 
denn  indem  man  nach  und  nach  alle  streng  systemati- 
schen Kuren ,  als  dem  Krankheitsgange  nicht  entspre- 
chend, mithin  unzulässig  anerkannte,  mussten  auch  die 
Anzeigen  zum  Aderlasse  viel  beschränkter  werden  5  so 
zwar,  dass  eine  plethorische  Konstitution  an  und  für  sich 
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als  relativer  Gesiindiieitszusland  keine  Anzeige  hiezii  mehr 
geben  kann.  Die  Anzeigen  zum  Aderlasse  bilden  vielmehr 
die  jedesmaligen  Krankheitserscheinungen,  die,  wenn  sie 
mit  heftigen  Entzündungssymptomen,  mit  konkomittiren- 
dem  Fieber  verlaufen,  allerdings  den  Aderlass  als  Heil- 
mittel erheischen ,  eben  so  das  Ausbruchsfieber  syphiliti- 
scher Exantheme ,  wenn  es  zu  einiger  Bedeutung  an- 
wachsen sollte,  was  wohl  selten  der  Fall  ist.  Welchen 
Einfluss  auf  die  Nothwendigkeit  der  allgemeinen  Blutent- 
leernugen,  die  Komplikationen  ausüben  ist  bekannt. 

Die  örtlichen  Blutentleernngen ,  deren  in  früheren 
Zeiten  kaum  eine  Erwähnung  geschah,  spielen  dermalen 
eine  um  so  wichtigere  Rolle,  als  es  jedenfalls  vernunft- 
gemäss  ist,  entzündete  Theile,  möge  die  Grundursache 
A  oder  B  sein,  entzündungswidrig  zu  behandeln.  Es  er- 
fordern mithin  örtliche  und  zwar  meistens  wiederholte  Blut- 
entziehungen ,  alle  jene  Formen ,  die  mit  offenbaren  Ent- 
zündungssymptomen verlaufen,  mithin  besonders  die  Hals- 
entzündungen, Augenentzündungen  und  oft  auch  die  Pe- 
riostosen. 

Ich  muss  noch  erwähnen,  dass  in  früherer  Zeit,  ab- 
gesehen von  der  orthodoxen  Idee  der  Spezifität  auch 
der  Umstand  von  der  Anwendung  der  Blutegel  abhielt, 
dass  man  befürchtete,  dadurch  zu  eben  so  viel  syphiliti- 
schen Verschwärungen  Anlass  zu  geben,  was  aber  eben 
sowohl  bei  d«r  lokalen  Syphilis,  wie  bei  der  Lues,  durch 
die  Erfahrung  tausendfach  widerlegt  ist,  und  was  die 
Ansicht  erhärtet,  dass  die  lokalen  Formen  der  allgemei- 
nen Lues,  kritische  Ausscheidungen  seien,  wodurch  das 
Blut  seiner  normalen  Krasis  zugeführt  wird. 

SB.  iOaraiiaiBsSeereiitle  Mittel. 

Die  ausgebreitetste  Anwendung  finden  in  neuerer 
Zeit  die  Mittelsalze  zu  der  Bekämpfung  der  Lues  und  al- 
lerdings verdienen  sie  es  auch ,  denn  die  Erfahrung  hat 
es  hinlänglich  erwiesen,  dass  man  oft  nur  durch  sie  al- 
lein,  die  Heilung  oft    sehr  hartnäckiger   Formen  bewir- 
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ken  könne,  was  auch  sehi-vnatürlich  ist,  da  bei  der  Hei- 
lung- der  noch  nicht  entarteten  Lustseiiche,  sich  immer 
die  evakuirende  Methode,  als  die  vortrefflichste  erwies, 
OS  mag-  nun  dieses  oder  jenes  entziehend  wirkende  Mit- 
tel dazu  benützt  worden  sein  ,  jedenfalls  gebührt  aber 
nnter  übrigens  gleichen  A'^erhältnissen,  dem  die  Konsti- 
tution am  wenigsten  entscheidend  Angreifenden  der 
Vorzug. 

Das  am  meisten  benützte  Mittelsalz  ist  das  Bitter- 
salz,  wovon  Frike  eine  und  eine  halbe  Unze  in  acht 
ITnzen  Fenchelwasser  auflösen  lässt ,  welche  Auflösung 
Frike  die  mixtura  anglicana  nennt,  und  davon  täglich 
drei  oder  auch  mehrere  Esslöffel  voll  nehmen  lässt ,  da- 
mit es  Anfangs  täglich  einige  Stuhlentleerungen ,  später 
aber  nur  einmal  Oeffnuhg  bewirke  ''^3*  Obwohl  es  übri- 
gens bezüglich  der  Wirkung  gleichgültige  ist,  ob  man  dem 
einen  oder  dem  andern  Mittelsalze  den  Vorzug-  gibt ,  so 
glaube  ich  doch ,  dass  das  Glaubersalz  oder  das  Bitter- 
salz den  übrigen  vorzuziehen  seien  j  da  diese  beiden 
Salze ,  wohl  als  die  wirksamsten  Ekkoprotika  zu  be- 
trachten sind ,  und  dabei  doch  am  wenigsten  den  Unter- 
leib belästigen. 

Von  den  vegetabilischen  Darmentleerenden  Mitteln 
werden  w  enige ,  und  meistens  nur  in  Verbindung  mit  an- 
dern 31itteln  benützt.  Am  gebräuchlichsten  sind  die  FoUa 
Sennae^  als  potio  laxalwa  vienneiisis.^  jioch  häufiger  aber 
werden  sie  in  A-^erbindung  mit  mächtig  umstimmenden  Mit- 
teln in  den  verschiedenartigsten  antisyphilitischen  De- 
kokten benützt;  von  denen  später  die  Rede  sein  wird. 
Die  —  eigentlich  nicht  zur  Klasse  der  antiphlogisti- 
schen Abführmittel  zu  rechnenden,  Drastika  —  als  die 
am  meisten  benützte  Jalappa-  Wurzel  dürften  wohl 
nur  bei  besonderer  Trägheit  des  Darmkanals  ihre  An- 
wendung finden,  welcher  Zustand  übrigens  dermalen  zu 
den  Seltenheiten  zu  zählen  ist .  was  wohl  in   der    schon 
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sehr  seltenen  Anwendung  der  Drastica  seinen  Grund  ha- 
ben mag. 

Obwohl  nun  die  Darm  entleerenden  Mittel,  bei  der 
Behandlung  der  Lues  eine  sehr  ausgebreitete  Anwendung 
finden  müssen ,  da  es  ein  Hauptzweck  der  Behandlung 
ist,  alle  Ausscheidungen  im  besten  Gange  zu  erhalten: 
so  muss  ihre  nachdrücklichere  Anwendung  doch  nur  auf 
jene  Fälle  beschränkt  werden,  bei  denen  es  sich  um  eine 
rasche  Zertheiljing  handelt,  um  bedeutenderen  Destruk- 
tionen wo  möglich  schnell  vorbeugen  zu  können,  mithin 
insbesondere  auf  diejenigen  Fälle ,  die  ein  energisches 
antiphlogistisches  Verfahren  erheischen,  also  die  syphi- 
litischen Entzündungen. 

C.  £rireic]ieiicle  isiid  iiiässis^  scli^eiiislie- 
förderude  Mittel. 

Oertlich  erweichende  Mittel  sind  kaum  je  in  älteren 
Syphllidologien  erw  ahnt  worden,  und  doch  ist  ihr  Nutzen 
nicht  zu  läugnen ,  besonders  bei  den  Halsentzündungen, 
wo  sie  gewiss  auch  sehr  Vieles  zur  Zertheilung  beitragen. 
Eben  so  vorzüglich  sind  sie  bei  Knochenhautentzündun- 
gen, bei  denen  der  Uebergang  in  Eiterung  nicht  mehr  ver- 
hütet werden  kann ,  wo  sie  dann  durch  Erzielung  und 
Erhaltung  einer  guten  Eiterung  die  Heilung  gewiss  sehr 
beschleunigen. 

Die  gewöhnlichsten  örtlich  erweichenden  Mittel  sind 
Leinsaamenmehl,  oder  die  üblichen  Species  emollienles 
pro  Calaplasmate ,  oder  bei  Nichtanwendbarkeit  dieser 
Mittel  wegen  zu  grosser  Schwere  die  schleimigen  De- 
kokte. Diesen  Umschlägen  können  auch  näch  Umständen 
schmerzstillende  Mittel,  als :  das  Bilsenkraut  oder  die  Bel- 
ladonna beigesetzt  werden,  wenn  es  die  grosse  Schmerz- 
haftigkeit  der  entzündeten  Theile  erheischen  sollte. 

Hieher  sind  auch  die  Gurgelwässer  zu  rechnen,  wo- 
zu besonders  schleimige  Dekokte  sich  eignen ,  denen 
man  auch  etwas  Honig  beisetzen  kann. 

Zu  den  erweichenden  und   massig:   schweisstreiben- 
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den  Mitteln  ist  insbesondere  der  häufige  Genuss  lauer 
Getränke  zu  zählen ,  wozu  sieh,  Falls  keine  andern  An- 
zeigen vorhanden  wären,  ganz  besonders  die  Abkochung 
der  Gerste ,  des  Hafers ,  der  Graswurzel  und  anderer 
eignen,  und  die  besonders  während  des  Ausbruchsstadiums 
der  Exantheme ,  recht  gute  Dienste  leisten.  Der  häufige 
Genuss  lauer  Getränke  ist  auch  schon  aus  dem  Grunde 
sehr  anzurathen ,  weil  dadurch ,  wie  schon  erwähnt,  die 
spärliche  Diät  viel  leichter  zu  ertragen  ist. 

Als  ein  vorzüglich  die  Heilung  beförderndes  Mit- 
tel sind  auch  die  warmen  Bäder  zu  betrachten,  die  man 
fast  allgemein  als  Vorbereitungsmittel  zu  energischen 
Kuren  oder  auch  als  Beihilfsmittel  zu  allen  Zeiten  rühm- 
te. Besonders  wohlthätig  erweisen  sie  sich  aber  bei  allen 
Hauteruptionen,  insbesondere  bei  träger  Haut,  die  sie 
zur  thätigern  Funktion  mächtig  anspornen.  Eben  so  hilf- 
reich sind  allgemeine  Bäder  bei  zu  grosser  Gereiztheit 
des  Hautsystems,  wo  dann  R  icor  d  '"Q  ,  besonders  den 
gelatinösen  Bädern  das  Wort  führt,  die  aber  durch  Kleien- 
abkochungen leicht  ersetzt  werden  können. 

Die  Vortheile  der  Dunst- und  Schwitzbäder  kann  ich 
nicht  aus  eigener  Erfahrung  angeben,  jedenfalls  aber  dürf- 
ten die  gewöhnlichen  warmen  Bäder  selben  nicht  nach- 
stehen 5  auch  ist  ihre  Anwendung  sowohl  in  Spitälern , 
als  auch  vorzüglich  in  der  Privatpraxis,  meistens  unmöglich. 

Alterirend-e  vakuirende  Mittel. 

Die  zu  dieser  Klasse  gehörigen  Mittel  wirken  schon 
viel  entscheidender  auf  die  Oekonomie ,  denn  indem  sie 
mächtig  alle  Ausscheidungen  anregen  und  umstimmen , 
beschränken  sie  zugleich  auch  die  Vegetation  ;  ja  man- 
che von  ihnen,  insbesondere  aber  die  Metalle,  wirken  so  ent- 
schieden auf  die  gesammte  Oekonomie  ein,  dass  sie  endlich 

*)  Seite  333. 
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unmässig  und  grundsatzlos  angewendet,  den  Organismus 
immer  näher  seiner  gänzlichen  Auflösung  zuzuführen  im 
Stande  sind. 

Welche  vorzügliche  Resultate  von  der  zweckmässi- 
gen Anwendung  so  entscheidend  wirkender  Arzneistoffe 
in  gefahrdrohenden  Fällen  zu  erwarten  seien  ,  ist  wohl 
nicht  nöthig  zu  erinnern. 

Der  leichtern  Uebersicht  wegen  werde  ich  zuerst 
die  Arzneikörper  aus  dem  3Iineralreich  und  dann  die  Ve- 
getabilien  abhandeln,  von  denen  ich  jedoch  nur  die  der- 
malen am  meisten  gebräuchlichen  oder  einst  einen  grossen 
Ruf  habenden ,  einer  ausführlichen  Darstellung  zu  wür- 
digen, die  übrigen  bereits  von  der  Zeit  gerichteten,  aber 
nur  kurz  zu  berühren  gedenke,  um  nicht  unnütz  Zeit 
und  Raum  zu  vergeuden. 

Zu  den  mineralischen  Arzneikörpern  gehören; 

A.  Metalle,  als: 

a.  das  Quecksilber, 

b.  das  Silber  , 

c.  das  Kupfer, 

d.  das  Spiessglanz, 

e.  der  Arsenik, 

B.  Alkalien,  als: 

das  vegetabilische  und  flüchtige  Laugensalz. 
C  Säuren  ,  als ; 

a.  die  Salpetersäure, 

b.  die  Salzsäure. 

Zu  den  Arzneikörpern  aus  dem  Reiche  der  Vegeta- 
Mlien  gehören  ; 

A»  Schleimig  bittere  Mittel,  als; 

a.  die  SarsaparillUy 

b.  die  Carex  arenaria^ 

c.  die  Bardana. 

B.  Harzig-scharfe  Mittel,  als: 

a.  das  Guajakholz, 

b.  das  Sassafrasholz  und 

c.  die  grünen  Wallnussschalen. 
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C.  Rein    scharfe  Mittel,  als : 

der  Seidelbast. 

D.  Rein  narkotische  Mittel: 

das  Opium. 
E.  N  a  r  k  0 1  i  s  c  h  -  s  c  h  a  r  f  e  31  i  1 1  e  1 ,  als  : 

a.  das  Conhtm  macidatiim. 

b.  der  Aconit. 

A.   ]?I  e  t  a  1  1  e. 

-a.    Das    Quecksilber. 

Die  Einführung  dieses  Heilkörpers  in  die  Medizin 
haben  wir  grösstentheils  den  arabischen  Aerzten  zu  ver- 
danken, und  zwar  höchst  wahrscheinlich  dem  bekannten 
arabischen  Arzte  Rhazes,  der,  um  die  nichtgiftige  Na- 
tur des  Metalls  nachzuweisen,  einem  Affen  eine  grosse 
Menge  laufenden  Quecksilbers  ohne  allen  Nachtheil  bei- 
brachte *3-  Hiedurch  Avaren  nun  alle  früheren  Behaup- 
tungen der  römischen  und  griechischen  Aerzte  von  der 
giftigen  Natur  des  Quecksilbers  entkräftet,  und  die  äus- 
sere Anwendung  des  Merkurs  fing  nun  an ,  in  oft  unsin- 
nigen Gemischen  und  Salben  allgemein  verbreitet  zu  wer- 
den. Seine  Anwendung  beschränkte  sich  jedoch  Anfangs 
fast  nur  auf  die  Heilung  der  Krätze  und  die  Tödtung 
der  Läuse. 

Von  den  arabischen  Aerzten  aber  ging  die  Anwen- 
dung des  Quecksilbers  auf  die  stammverwandten  Mauren, 
von  denen  sie  die  christlichen  Aerzte  Spaniens  erlernten. 
Das  meiste  Verdienst  in  der  Verbreitung  der  arabischen 
Schule  und  der  äussern  Anwendung  des  Merkurs,  insbe- 
sondere gebührt  aber  dem  im  zwölften  Jahrhunderte  le- 
benden Coiislanlinus  Africanus ,  der  durch  die  vielen 
Uebersetzungen  arabischer  Schriften  ihre  Lehren  auf  die 
salernitanische  Schule  übertrug  ,  von  wo  sie  bald  einer 
lebhaften  Vorbereitung  theilhaftig  wurden  **3, 


*)  Dietrichs  MeckurialkraalvhcK,  Seite  11, 
*!*"  1  Dietrich  Seife  17. 
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So  kam  es  denn,  dass  schon  im  dreizehnten  Jahr- 
hunderte die  Anwendung  des  Merkurs  nicht  nur  in  Ita- 
lien ,  Spanien,  Frankreich,  ja  auch  schon  in  England 
bekannt  war,  und  nach  und  nach  auch  auf  die  meisten 
chronischen  Hautkrankheiten  ausgedehnt  wurde ,  wozu 
besonders  in  Frankreich  Guy  von  Chauliacira  vier- 
zehnten Jahrhunderte  viel  beitrug ,  indem  er  den  Merkur 
als  das  geeignetste  Mittel  zur  bezweckenden  Vernarbung 
wunder  Stellen  schilderte. 

Nicht  fehlen  konnte  es  daher,  dass  der  Merkur,  der 
sich  bei  den  meisten  Hautkrankheiten,  in  denen  er  schon 
fasst  allgemein  angewendet  wurde,  heilkräftig  erwies, 
zur  Zeit  der  zu  Ende  des  fünfzehnten  Jahrhunderts  aus- 
brechenden Lustseuche  aus  Analogie  auch  bei  ihr  versucht 
wurde,  was  auch  wirklich  sehr  bald  geschah,  denn  Jo- 
seph Grünbeck,  Geistlicher  und  Sekretär  Kaiser  Ma- 
ximili  an's  I.  ,  der  im  Jahre  1496  seinen  ,^Tractatus 
de  peslilentiali  scorra,  sive  mala  de  Frantzos ,  originem 
remediaqiie  ejus  continens'^  schrieb,  machte  schon  Erwäh- 
nung der  Einreibungen  mit  der  Merkurialsalbe ,  und  der 
dadurch  im  Munde  entstehenden  Geschwüre  '''^3. 

Zur  Zeit  der  ausbrechenden  Lustseuche  beschäftigten 
sich  aber  mit  deren  Behandlung  durch  die  Merkurialeinrei- 
bungen  fasst  ausschliesslich  nur  Quacksalber ,  von  denen 
sich  selbst  Aerzte,  wie  der  vielbekannte  Ritter  Ulrich 
von  Hütten  behandeln  Hessen,  die  uns  die  gräulich- 
sten Mittheilungen  über  ihre,  schrecklichen  Eingriffe  und 
Folgen  mittheilten ,  wesshalb  es  auch-»ganz  natürlich  ist , 
dass  bald  Einwendungen  gegen  die  Merkurialeinreibungen 
von  besser  denkenden  Aerzten  erhoben  wurden.  Nach  und 
nach  siegte  aber  doch  der  Merkur,  so  dass  endlich  die 
meisten  Aerzte  sich  seiner  zur  Heilung  bedienten,  wozu 
verbesserte  Anwendungsmethoden  und  verbesserte  Prä- 
jmrate  allerdings  das  Meiste  beitrugen.  Zu  erwähnen  ist 
in   dieser    Beziehung  Johann  de  Vigo,  als  Erfinder 


0  Girl  alliier,  Bd»  II.,  öcitu  5  und  6. 


233 

des  Unqnenlum  neapoUtanum  ;  eben  so  Nikolaus 
MassH,  der  im  Jahre  1532  schrieb,  und  durch  seinen 
Weltruf  als  der  thätigste  Verbreiter  und  Verbesserer  der 
Schmierkur  zu  betrachten  ist.  Wem  jedoch  die  erste  in- 
nere Anwendung  des  3ierkurs  zuzuschreiben  sei,  ist  schwer 
zu  ermitteln.  Sprengel  erwähnt  des  Leibarztes  An- 
dreas Matthiolus,  als  des  ersten,  der  den  Merkur 
innerlich  gab,  wofür  auch  folgende  Stelle  Astruc's  *) : 
j^Duo  propoiiil  remedia  nova ,  tamqiiam  iitilia  ad  cura- 
tionem  morbi  gallici :  1 .  Mermiriiim  prücipilalum  rubiimi 
cujus  pvaeparandi  modum  docety  et  qua  utilissimum  esse 
ceiisef  y  von  modo  ad  curandum  inorbum  galllcunt,  sed 
etiam  ad  effeclus  alios  non  paucos'^  spricht.  Diete- 
rich **)  dagegen  widerlegt  Sprengel's  Ansicht,  in- 
dem er  behauptet,  dass  Joannes  Benedict  us,  der 
im  Jahre  1508  schrieb,  der  erste  gewesen  sei,  der  den 
3Ierkur  in  seinem  geheimgehaltenen  Aepfelsyrup  innerlich 
gab ,  gestützt  auf  die ,  allerdings  nicht  über  alle  Zweifel 
erhobene  Ansicht,  dass  dieser  Syrup  sonst  nicht  so  wirk- 
sam hätte  sein  können. 

In  dem  Masse  nun,  als  die  Behandlung  der  Syphi- 
lis mit  Merkur  unter  den  Aerzten  allgemeiner  und  aus- 
gebildeter wurde ,  befestigte  sich  auch  der  Glaube  an 
seine  spezifische  Heilkraft  immer  mehr,  so,  dass  weni^ 
ge  nicht  nachhaltige  Anfechtungen  abgerechnet,  der  Mer- 
kur bis  auf  die  neuesten  Zeiten  fasst  für  das  alleinige 
Heilmittel  der  Syphilis  galt,  aber  die  neueste  Zeit  spielt 
diesem  Alleinherrscher  aller  Syphiliden  übel  mit ,  indem 
sie  durch  hellere  Ansichten  und  geläuterte  Erfahrungen 
sein  Gebiet  mächtig  einschränkte  ,  ja  den  Merkur  ganz 
zu  verbannen  sich  alle  3Iühe  gab,  wo  mit  Recht,  wo 
nicht?  wird  die  Folge  lehren. 

Wirkungen  des  Quecksilbers. 

Der  Herd  der  Quecksilberwirkung  ist  die  gesamm- 
te  Vegetation.  Sie  äussert  sich ,  in  massigen  Gaben  an- 


*)  De  morbis  venereis;  Venetiis  1790,  Tom.  II.,  pag\  78. 
**)  Seite  31  und  33 . 
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gewendet,  zuerst  in  den  Sekretionsorganen,  in  denen 
die  vermehrte  Absonderung  —  besonders  aber  in  den 
Schleimhäuten  —  unverkennbar  ist.  In  dem  Verhältnisse 
aber,  in  welchem  der  Merkur  die  Ausscheidungen  befördert, 
bethätiget  er  antagonistisch  die  Resorption  in  allen  Thei- 
len  des  Körpers ,  vorzüglich  aber  in  den  häutigen  Gebil- 
den ,  was  nur  durch  seine  besondere  Einwirkung  auf  das 
gesammte  Lymphsystem  erklärt  werden  kann.  Viel  deut- 
licher treten  diese  Wirkungen  hervor,  wenn  der  Merkur 
in  grösseren  und  längere  Zeit  fortgesetzten  Gaben  ge- 
braucht wird,  wo  bei  einerseits  aufs  höchste  gesteigertem 
Resorptionsprozess ,  andererseits  die  zunehmende  Ver- 
flüssigung sich  durch  ein  immer  mehr  zunehmendes  fah- 
les, aufgedunsenes  Aussehen,  durch  das  Sinken  der 
Kräfte,  und  durch  oft  äusserst  profuse  Ausscheidungen 
in  allen  Atrien  offenbart,  was  der  profuse  Speichelfluss, 
die  vermehrten  Schweisse,  die  Darmausleerungen,  das 
sich  ausbildende  Merkurialfieber  u.  s.  w.  beweisen. 

In  diesen  Wirkungen  nun  haben  wir  den  Grund , 
warum  das  Quecksilber  sich  stets  so  heilkräftig  bei  der 
Behandlung  der  Syphilis  erwies ,  deren  Wesenheit  in 
einer  krankhaften  Verstimmung  des  lymphatischen  Blut- 
elemeiites ,  mithin  gerade  im  Haupt wirkungsherde  des 
Quecksilbers  begründet  ist. 

Die  Heilkraft  des  Quecksilbers  in  der  Syphilis  kommt 
daher  nicht  auf  Rechnung  seiner  Schwere  — ■  nach  A  s  t  r  u  c 
■ —  noch  —  nach  Swediauer  —  auf  Rechnung  der  Ver- 
wandtschaft des  Quecksilbers  zum  syphilitischen  Konta- 
gium  ,  eben  so  grundlos  ist  G  i  rta  n  n  er's  Ansicht ,  der 
zu  Folge  das  Quecksilber  durch  Abgabe  von  Sauerstoff 
sich  heilkräftig  erweisen  soll,  nicht  minder  falsch  ist 
Hahnemann's  Ansicht,  der  die  Heilkraft  des  Merkurs 
durch  die  Erregung  eines  Merkurialfiebers  zu  erklären 
sucht  —  wie  räumt  sich  das  mit  seinen  Dezillionteln  ? 
—  Am  lächerlichsten  aber  ist  D  i  e  t  e  r  i  c  h's  Ansicht,  dass 
der  Merkur  den  Eindringling  ,  die  Venusseuche  ,  — 
Jils  ens  in  enle  —  nuf  ähnliche  Weise  wie   andere  thie-= 
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Tische  Panisiten?  als  Gift,  tödte  '-'Q  ^^^  Heilkraft  des 
3Ierkurs  ist  vielmehr  in  seiner  Totalität ,  in  seiner  We- 
senheit —  als  Quecksilber  —  zu  suchen  ,  der  zu  Folge 
es  ebenso  wie  bei  Entzündungenj  so  auch  bei  der  Syphi- 
lis ganz  gleich ,  mithin  nicht  Spezifik  ;  sondern  nur  lo- 
send und  entziehend ,  und  nur  nach  der  verschiede- 
nen Gabe  und  Anwendungsweise ,  graduell  verschieden 
wirkt. 

Aus  den  irrigen  Ansichten  seiner  spezifischen  Wirk- 
samkeit gegen  die  Syphilis,  entstanden  aber  oft  sehr  üble 
Folgen,  da  die  orthodoxen  Merkurialisten  sich  nicht  be- 
gnügen ,  —  in  der  irrigen  3Ieinung  ^  dass  die  Syphilis 
wegen  Fortbestand  des,  ihr  Wesen  begründenden  Giftes, 
so  oft  rezidivire  —  den  Merkur  so  lange  darzureichen, 
bis  ihre  Erscheinungen  getilgt  sind  5  sondern  sie  rathen 
ihn  noch  länger  fortzugeben,  da  das  Verschwinden  der 
Erscheinungen  keine  Gewährleistung  für  die  Tilgung  der 
Lues  sei  (^?3,  aber  der  Erfolg  eines  solchen  Handelns, 
muss  wohl  meistens  ein  umgekehrter  sein. 

Diesem  Umstände  haben  wir  auch  grösstentheils  die 
Merkurialkrankheit  zu  verdanken,  deren  Wesenheit  zu 
erörtern,  meine  Aufgabe  sei. 

Wie  schon  aus  der  gegebenen  Schilderung  der  Wir- 
kung des  Quecksilbers  erhellet,  ist  es  ersichtlich,  dass 
ein  so  heftig  die  Gesammtheit  der  Oekonomie  ergreifen- 
des Mittel,  unter  gewissen  Verhältnissen,  auch  üble  Fol- 
gen haben  müsse ,  die  entweder  gleich  während  des  Mer- 
kurialgebrauches  sich  äussern ,  und  als  zwar  lästige, 
aber  doch  dem  speziellen  Heilzweck  gemäss ,  nicht  aus- 
weichbare akute  Uebel  zu  betrachten  sind ,  oder  sie  ent- 
stehen erst  in  der  Folge,  und  sind  von  langwierigem  Ver- 
laufe. 

Diesemgemäss  zerfällt  die  Merkurialkrankheit  in  die 
akute  und  in  die  chronische. 


*)  Seite  113—114 
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Akute  IfEerkiirialkraiililieit. 


Die  akute  Merkurialkrankheit  entsteht,  je  nach  der 
Individualität  und  der. Anwendungsart  des  Quecksilbers, 
gewöhnlich  zwischen  dem  siebenten  und  dem  zehnten  Tage 
der  Kur,  selten  früher,  häufiger  aber  auch  später.  Ihre 
Vorläufer  sind  eine  belegte  schleimige  Zunge ,  wässriger 
Mund,  übler,  etwas  metallischer  Geschmack,  der  nach  uhd 
nach  deutlicher  wird,  stumpfe  oder  sogenannte  lange  Zähne, 
wozu  sich  oft  ein  massig  spannendes  Gefühl  in  der  Ge- 
gend der  Parotiden  und  der  Unterzungendrüsen  gesellt. 
Hiezu  kommt  noch  eine  allgemeine  Abspannung  und  Muth- 
losigkeit,  die  sich  nicht  selten  bis  zu  einer  deutlichen 
Fieberbevvegung  steigert.  Bald  steigern  sich  diese  Er- 
scheinungen,  besonders  aber  jene  des  Mundes,  was  an 
dem  beginnenden  Locker-  und  Schmerzhaftwerden  des 
ZahnHeisches  und  an  der  vermehrten  Speichelung ,  deut- 
lich zu  erkennen  ist.  Im  höhern  Grade  des  Uebels ,  das 
immer  fieberhaft  ist,  schwellen  das  Zahnfleisch,  die  Zunge 
und  die  Backen  oft  beträchtlich  an,  wobei  sich  die  fluidi- 
sirende  Wirkung  des  Quecksilbers,  nebst  der  Menge  des 
beständig  fiiessenden  Speichels ,  an  der  nun  zu  beobach- 
tenden aphthenartigen  Geschwürsbildung  deutlich  zu  er- 
kennen gibt.  Diese  Geschwüre,  die  vorzugsweise  den 
Zungenrand  und  die  innere  Fläche  der  Backen  und  Lip- 
pen ,  wie  auch  das  Zahnfleisch ,  oft  in  beträchtlicher 
Menge  besetzen ,  sind  sehr  empfindlich ,  leicht  blutend, 
haben  zottige  ,  weisse ,  verbrühte  Ränder  und  einen 
rothen  oder  weisslichen,  aber  nicht  tiefen  Grund,  sie  sind 
meistens  rund ,  oft  aber  auch  den  Eindrüken  der  Zähne 
entsprechend. 

Höhere  Grade  von  Stomatitis  mercurkiUs  ^  bei  Er- 
wachsenen ,  sind  mir  nicht  vorgekommen  ,  und  gehören 
in  neuerer  Zeit  jedenfalls  zu  den  Seltenheiten,  bei  Kindern 
hingegen  sah  ich  sie  schon  öfters  mit  Brand  fast  aller 
Weichgebilde   des  Mundes   endigen ,    wesshalb  mau  sich 
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bei  der  Anwendung:  des  Merkurs  bei  Kindern,    wohl   in 
Acht  zu  nehmen  hat. 

Die  Dauer  dieses  Zustandes  variirt,  je  nach  dem 
Grade  den  er  erreicht,  so  zwar,  dass  die  minderen  Grade, 
wohl  schon  in  aclit  Tagen  ganz  verschwinden,  während 
höhere  Grade,  oft  vierzehn  bis  zwanzig  Tage,  und  oft 
auch  darüber,  zu  ihrer  gänzlichen  Beseitigung  erfor- 
dern. 

Obwohl  im  Allgemeinen  allen,  längere  Zeit  hindurch 
gebrauchten  3Ierkurial- Präparaten,  die  Eigenschaft  zu- 
kommt, diese  akute  Merkurialkrankheit  hervorrufen  zu 
können,  so  ist  sie  doch  besonders  nur  den  Oxydul-Prä- 
paraten ,  und  den  ,  noch  mehr  dem  regulinischen  Queck- 
silber sich  nährenden  Präparaten ,  im  höhern  Grade  ei- 
gen. Jedenfalls  ist  aber  die  Empfänglichkeit,  als  prädis- 
ponirendes  Moment  zu  berücksichtigen ;  denn  während 
Einige  schon  durch  die  geringsten  Quecksilbergaben  in 
diesen  Zustand  versetzt  werden  können  5  so  gibt  es  doch 
auch  Fälle  genug ,  die  uns  lehren ,  dass  bei  manchen  In- 
dividuen ,  selbst  durch  die  höchsten  Merkurialgaben ,  die- 
ser Zustand  nicht  hervorgebracht  werde. 

Als  die  Stomatitis  befördernde  Ursachen  sind :  ein 
laxes,  schwammiges,  leicht  blutendes  Zahnfleisch,  und 
schlechte,  mit  ihren  Kanten  die  Weichgebilde  reizende 
Zähne  zu  betrachten. 

Das  eigentliche  Wesen  der  Slomalilis  mercurialis^ 
ist  nach  Ricord  eine  Entzündung  des  Zahnfleisches, 
die  Speicheldrüsen  leiden  nach  ihm  nur  in  der  Folge 
durch  Weiterverbreitung  des  Krankheitsprozesses,  welche 
Behauptung  Ricord's  aber  nicht  als  allgemein  gültig  be- 
trachtet werden  kann ,  da  oft  die  Speicheldrüsen  die  zu- 
erst ergriifenen  Organe  sind,  was  ihre  Schmerzhaftigkeit 
beweiset  und  ihre,  nach  überstandenem  Speichelfluss, 
oft  lange  zurückbleibende  Volumsv^ergrösserung. 

Obwohl  durch  den  dreisten  und  länger  fortgesetzten 
Quecksilbergebrauch,  allgemeine  Reaktionen,  in  der  Form 
allgemeiner  Abgeschlagenheit,    kopiöser  Sekrete  und  fe- 
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brilischer  Zustände,  immer  geweckt  werden  5  so  gibt  e^j 
wie  schon  erwähnt,  doch  Fälle  genug ,  wo  die  VYirkung 
auf  den  Mund  fast  ganz  ausbleibt,  dagegen  aber  ein  ähnlicher 
Zustand  in  den  Unterleibsdnisen,  besonders  in  der  Bauch- 
speicheldrüse, hervorgebracht  wird,  wobei  das  begleitende 
Fiebermeist  einegrössere  Bedeutung  erlangt,  und  der  Un- 
terleib sehr  schmerzhaft  wird,  bei  oft  sehr  vermehrtenStuhl- 
gängen ,  durch  die  nur  dünnflüssiger  Koth  ,  später  aber 
ein  schaumiger,  zäher,  weisslicher  Schleim,  mit  oft  be- 
trächtlichemTenesmus,  entleert  wird.  Hiebei  hat  der  Kranke 
bei  fadem,  pappigen,  oft  metallischen  Geschmacke ,  eine 
meist  weissbelegte  Zunge,  und  sein  mattes  Auge  ist  bei 
fahlem  eingefallenem  Gesichte ,  kühler  Haut  und  kleinem 
schnellen  Pulse,  ein  tiefes  Leiden  verkündend. 

Zu  den  übelsten  Formen  der  akuten  Hydrargyrosis, 
gehört  der,  zum  Glücke  sehr  seltene,  von  Pearson 
sogenannte  ,  und  zuerst  ausführlich  geschilderte  Mercu- 
riul  EreUiismus ,  der  in  früheren  Zeiten  kaum  gekannt 
war,  denn  selbst  bei  dem  fleissigen  Astruc  findet  man 
noch  keine  Spur  von  ihm  5  Swediauer  scheint  ihn 
wohl  schon  gekannt,  aber  nicht  besonders  gewürdigt  zu 
haben,  indem  er  sagt,  dass  eine Verkältung  während  der 
Merkurialkur,  zuweilen  den  Schlagfluss  und  den  Tod  zur 
Folge  habe  -''Q.  L  0  u  v  ri  e  r  --'^'-'Q  gibt  auch  der  Verkältung 
während  des  Speichelflusses  und  dessen  plötzlichem  Auf- 
hören,  die  Schuld  der  Entstehung  dieses  höchst  gefähr- 
lichen Zustandes ,  was  aber  nicht  für  alle  Fälle  gelten 
kann  ,  da  er  oft  schon  während  den  ersten  Gaben  ein- 
tritt, —  so  soll  er  bei  Bäte  mann  schon  am  ersten 
Tage  der  Schmierkur  sich  gezeigt  haben  —  oder  auch 
erst  nach  überstandener  Merkurialkur;  so  ist  mir  selbst 
im  Jahre  1830,  als  ich  noch  feldärztlicher  Gehilfe  war, 
ein  Fall  vorgekommen,  wo  ein  Mann,  am  18-  Tage  nach 
durchmachter,    aber  sehr   gemässigter  L  ouvr  i  e  r'scher 


*j  IT.  Bd. ,    19.  Hauptstück  ,  Seite  880. 
*^)  Seite  327. 
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k^cliniierknr,    sich  über  Unwohlsein  bekl;i«fte,    und  nach- 
dem er  bald  darauf  rasch  vom  Bette  aufstand,  gleich  wie- 
der auf  dasselbe ,    todt  zurückfiel :  Schade  dass  ich  mir 
das  Nähere  seines  Unwohlseins  nicht  aufzeichnete!  Bie- 
te rieh  behauptet,    dass  i]er  ßlercKrial-Ercthisnms   nur 
bei  solchen  Personen  zu  entstehen  pflege,  auf  deren  Se- 
nnd   Exkretionswege  der   Merkur    keine    \yirkung    äus- 
sert >'Q,  was  aber  ebenfalls  nicht  richig  ist,  dabei  dem  von 
mir   beobachteten  Falle ,    der  Speichelfluss   während   der 
Kur   im  vollen  Gange   war.  Dr.  Marschall  Hall  ^'"Q 
schreibt  die  Entstehung  dieses  Uebels  dem  Umstände  zu, 
dass  der  Merkur  unter  gewissen  Verhältnissen,  als  wirk- 
liches Gift   wirke,   wodurch  jedoch   ebenfalls  nichts  er- 
klärt ist. 

Nach  Dieterich  geht  dem  Ausbruche  des  Mercu- 
rfat-Erethisnms  ein  etwas  gereizter  Zustand  voraus,  de 
oft  schon  in  einigen  Stunden  verschwindet,  und  dem 
Gegentheile  Platz  macht.  Das  Aussehen  der  Kranken  ist 
erdfahl ,  die  matten  ,  gläsernen ,  tief  liegenden  Augen, 
sind  mit  blauen  Ringen  umgeben,  wobei  die  Nase,  die 
übrigen  Theile  des  Gesichtes  und  die  Extremitäten ,  kalt 
anzufühlen  sind,  der  Puls  ist  klein,  schnell,  und  wird 
auch  bald  intermittirend.  —  Sonderbar  ist,  dass  die,  schon 
während  des  wachen  Zustandes  so  sehr  unterdrückte 
Herz  -  und  Gefässthätigkeit  während  des  Schlafes,  noch 
viel  bedeutender  sinkt,  so  dass  höchst  beunruhigende 
Ohnmächten  zu  befürchten  sind  ,  was  wirklich  nach 
3farschall  Hall,  eine  ausserordentliche  Analogie  mit  er- 
schöpfenden Bluttlüssen,  darstellt.  Kiebei  klagen  die  Kran- 
ken häufig  über  Schwindel ,  jedenfalls  aber  über  Herz- 
klopfen und  eine  bedeutende  Beklommenheit  und  Einschnü- 
rung der  Brust,  die  sie  sich  durch  häufiges  Seufzen  und 
Stöhnen,  zu  erleichtern  trachten,  eben  so  klagen  sie  über 
Druck  der  Präkordien  ,  dem  nicht  selten  ein  Erbrechen 
zäher     grüner  Stoffe  folgt.    Während  nun  dieser  Zustand 


*}  Seile  185. 
**j  Bei  reiid's  SyplilH/lologie.  I.  Bd.  8ei<e  557. 
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einige  Tage ,  oder  auch  kürzer  angedauert  hat ,  werden 
alle  Erscheinungen,  besonders  aber  die  Aengstlichkeit, 
die  Brustbeklemmung  und  der  ohnehin  unruhige  Schlaf, 
immer  beträchtlicher,  die  früher  reine  feuchte  Zunge  wird 
trocken  ,  es  treten  blande  Delirien  ein ,  wobei  der  Zu- 
stand der  Kranken  ruhiger  wird ,  bis  sie  mit  einem  Male 
plötzlich  auffahren ,  oder  im  Zimmer  herumzugehen  ver- 
suchen, oder  in  einem  kleinen  Streite  mit  Andern,  unter 
Ausstossung  unzusammenhängender  Reden ,  plötzlich  todt 
dahin  sinken. 

Die  Leichenöffnung  w^eiset  nach  D  i  ete  rieh,  ebenso 
wie  bei  den  x\poplexien,  Ergiessungen — seröse  oder  blu- 
tige? —  zwischen  der  Piamater  und  dem  Gehirne  nach. 

Zu  den  akuten  Hydrargyrosen  wird  noch  das  Ecze- 
ma merciirmle ,  ÄlleysHydrargyria.^  gerechnet.  Dieses 
erscheint  meistens  nur  nachMerkurialeinreibungen ,  oder 
während  des  Gebrauches  der  Sublimatbäder  in  der  Form 
kleiner ,  der  Miliaria  ähnlicher ,  wasserheller,  stark 
juckender  Bläschen  ,  mit  etwas  geröthetem  Halo  ,  später 
aber  werden  sie  mehr  gelb  und  undurchsichtig,  indem 
der  seröse  Inhalt  purulent  wird.  Der  Sitz  dieser  Bläs- 
chen ist  gewöhnlich  die  Haarwurzel,  die  es  peripherisch 
umgibt,  oft  werden  sie  aber  auch  auf  haarlosen  Stellen 
beobachtet. 

Die  Ursache  dieses  Uebels  scheint  bei  zarter  Haut, 
theils  die  lokalreizende  Einwirkung  des  Quecksilbers, 
theils  aber  auch  das  ranzige  Fett  der  Quecksilbersalbe  zu 
sein.  Mehrere  Schriftsteller  haben  aber  diesen  Ausschlag 
auch  auf  den  innerlichen  Gebrauch  des  Quecksilbers  ent- 
stehen gesehen,  was  besondern  Idiosynkrasien  zugeschrie- 
ben werden  muss. 

Alley  unterscheidet  drei  Arten  dieses  Ausschlages, 
nämlich  die  Hydrargyria  mitis  ^  febrUis  und  maligna ,  da 
ich  sie  jedoch  nie  anders  beobachtet  habe  ,  als  wie  die 
oben  beschriebene  Art  —  wahrscheinlich  Alley's  Hydrar- 
gyria milis  —  und  da  die  übrigen  Arten  auch  überhaupt 
bei  uns  nicht  vorzukommen  scheinen,  was  das  Schwei- 
gen fast  aller  Schriftsteller  beweiset,  so  übergehe  ich  ihre 
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Beschreibung  und  verweise  die  Wissbegierigen  auf  Dr. 
W.  A.  Rieckes  .jHandbuch  über  die  Krankheiten  der 
Haut,"  I.  Bd.,  Seite  228. 

CliroiiisclieÜIerciii'ialkraukheit. 

Seit  den  ältesten  Zeiten  waren  schon  die  schleichen- 
den üblen  Wirkungen  des  Merkurs  bekannt,  was  die  zeit- 
weisen Warnungen  besserer  Aerzte  hinlänglich  bewei- 
sen ,  aber  erst  seit  Mathias  steht  die  chronische  Mer- 
kurialkrankheit  als  Eigenheit  da,  die  man  füglich  wie  die 
Fledermaus  unter  den  fliegenden  und  vierfüssigen  Thieren 
betrachten  kann  5  denn  je  nach  der  individuellen  Laune  wer- 
den dieselben  krankhaften  Erscheinungen  bald  der  Syphilis, 
bald  aber  der  Merkurialkrankheit  zugeschrieben,  wovon 
insbesondere  D  iete rieh's  „Mer kur ialkr ankh  ei t" 
ein  deutlicher  Beweis  ist. 

Die  Ansichten  über  die  Entstehung  des  Merkurial- 
siechthums  sind  je  nach  den  herrschenden  Theorien  sehr 
verschieden,  aber  die  neueste  und  jezt  fast  allgemein  herr- 
schende, ist  gleich  der,  des  viel  berüchtigten  Aureolus 
PhUippiis  Theophrastus  Paracelsus  Bombast  ab  Hohen- 
heim^  einzig  in  ihrer  Art,  und  durch  die  meist  schlecht 
verstandenen  Erfolge  der  Hydropathie  nur  um  so  mehr  be- 
kräftiget. 

Dieser  Ansicht  zu  Folge  soll  das  in  den  Körper  ge- 
brachte Quecksilber  verbleiben,  und  alle  diejenigen  Er- 
scheinungen hervorbringen  die  man  der  Merkurialkrank- 
heit zuzuschreiben  für  gut  findet. 

Abgesehen  von  den  meist  übertriebenen  Mittheilun- 
gen des  Fallopius,  Fa melius,  Nicolaus  Fonta- 
nus,  Stell,  Thidemann  und  vieler  Anderer,  denen 
zu  Folge  oft  bedeutende  Mengen  von  Quecksilber  in  den 
Knochenhöhlen ,  nach  Merkurialkuren  Verstorbener,  auf- 
gefunden wurden,    was   auch  F r i k e '-'Q  in  einem  Falle 


*)  Horn's  Arehir,  1836,  Nov.  u.  Dec.  Seite  501. 
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bestätiget  fand,  und  abgesehen  von  den  Erscheinungen 
während  einer  Merkurialkur,  die  sich  nur  durch  die  Auf- 
nahme des  Quecksilbers  in  den  Kreislauf  erklären  lassen  5  so 
beweisen  es  die  in  neuerer  Zeit  mit  dem  Blute  unter  dem 
vollen  Merkurialeinflusse  stehender  Kranken ,  gemachten 
chemischen  Versuche,  unwiderleglich,  dass  das  Quecksilber 
in  den  Kreislauf  aufgenommen  werde 5  Wahnsinn  wäre  es 
aber,  desshalb  doch  behaupten  zu  wollen,  dass  das  durch  den 
Einfluss  des  Blutes  gewiss  leicht  lösliche  und  verfluche 
tigbare  Quec'.silber  auch  in  der  Folge  im  lebenden  Kör- 
per ,  wie  in  einer  todten  Schachtel  verbleiben  sollte,  um 
von  Zeit  zu  Zeit  sein  Unwesen  treiben  zu  können ,  wo-^ 
für  auch  die  Fälle ,  wo  in  Leichnamen  Quecksilber  vor- 
gefunden wurde ,  durchaus  keinen  vollgültigen  Beweis 
liefern  können,  denn  höchstens  wird  durch  selbe  unum- 
stösslich  wahr,  dass  der  Merkur  durch  die  Cirkulation 
des  Blutes  in  alle  Körperhöhlen  gelangen  könne,  und 
dass ,  wenn  plötzlicher  Tod  eintritt ,  der  Organismus 
mithin  keine  Zeit  gehabt  hat,  sich  seiner  entledigen  zu 
können,  der  Merkur  in  dem  todten  Körper,  als  todtes 
Metall  verbleibe. 

Auf  eine  ganz  andere  Art  ist  daher  das  Wesen  der  Mer- 
kurialkrankheit  zu  suchen.  Es  beruht  auf  dem  Satze, 
ein  geschw  ächte  sOrg  an  erkrankt  leichter 
als  ein  noch  völlig  gesundes.  Halten  wir  diesen 
Grundsatz  fest,  und  überdenken  wir  uns  die  Wirkungen 
des  Metalls,  so  haben  wir  den  Schlüssel  zu  dieser  Sphinx. 
So  lehrt  uns  die  Erfahrung,  dass  alle  diejenigen,  die 
bei  Befolgung  aller  Vorsichtsmassregeln ,  nach  durch- 
gemachter Merkurialkur  sich  einer  raschen  Erhohlung 
erfreuen,  im  Durchschnitte  von  allen  üblen  Folgen  be- 
freit bleiben,  diejenigen  aber,  die  bei  der  Nichtachtung 
des  nöthigen  Regimens ,  oder  wegen  unzweckmässiger 
Anwendung  des  Quecksilbers,  oder  auch  aus  anderen 
nicht  immer  zu  bestimmenden  Gründen  nur  langsam  sich 
erholen  können,  meist  verschiedene  Folgenübel  zu  ge- 
wärtigen haben.  Die  Ursache  hiervon  liegt  eines  Theils  in 
der  Wirkung   des  Merkurs,    indem   er  mächtig   umstim- 
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mend,  die  Aufsaugung  und  Ausscheidung  befördernd,  auf 
die  meisten,  besonders  aber  die  mukösen,  die  synovial- 
und  die  fibrösen  Gebilde  einwirkt ,  und  lange  noch  nach 
überstandener  Merkurialkur ,  theilweise  oder  auch  allge- 
meine Hautkrisen  unterhält,  die  eine  besondere  Würdi- 
gung erheischen.  Kann  sich  nun  der  Organismus  von  den 
letzten  Nachwirkungen  des  Quecksilbers  ,  wegen  ander- 
artiger Schwächlichkeit  oder  Kränklichkeit  durch  eine 
rasche  Rekonstruktion  nicht  befreien,  oder  wird  auf  die 
Nachkrisen  keine  besondere  Sorgfalt  verwendet,  selbe 
mithin  in  ihrem  Verlaufe  gestört  5  so  ist  nichts  natürli- 
cher, als  dass  die  am  meisten  geschAvächten  Theile,  mit- 
hin die  verschiedenen  häutigen  Gebilde  ,  bei  gegebener 
oft  geringfügiger  Ursache ,  wieder  erkranken ,  und  dann 
die  verschiedensten  Formen  des  Rheumatismus,  Reizungs- 
zustände  der  Schleimhäute,  und  auch  verschiedene  Haut- 
ausschläge ,  zur  Folge  haben.  Diese  Zustände  wurden 
früher  alle  der  S3  philis ,  jetzt  aber  der  Merkurialkrank- 
heit  beigezählt,  obwohl  sie  mit  der  ersteren  nichts  ge- 
mein haben,  und  mit  dem  Merkur,  wie  mit  einem  jeden 
anderen  prädisponirenden  Momente,  nur  mittelbar  zusam- 
menhängen. 

Dieses  ist  aber  noch  nicht  Alles,  ja  man  hat  der  Mer- 
kurialseuche  noch  Krankheitsformen  aufgebürdet,  die  offen- 
bar nur  der  Syphilis  zugeschrieben  werden  können,  und  so 
kommt  es  denn,  dass  man  schon  alle  schweren  Formen  der 
S}  philis  hinreihen  könnte,  wo  es  gerade  die  Laune  will.  Der 
Grund  dieses  3Iissverständnisses  ist  aber  wieder  der  oben 
angeführte,  denn  indem  der  geschwächte  Organismus, 
nach  überstandener  Merkurialkur  nicht  bald  seine  volle 
Gesundheit  erlangt,  ist  er  eben  so  nach  überstandener  Sy- 
philis, wie  nach  anderen  überstandenen  schweren  Krank- 
heiten ,  in  gleichem  Verhältnisse  zu  Rezidiven,  mithin  zu 
einem  neuen  Ausbruche  der  Syphilis,  eben  durch  seine 
Schwäche  disponirt,  was  bei  rascher  Rekonvaleszens, 
nicht  der  Fall  ist.  Dass  nun  der  neue  Ausbruch  der  Sy- 
philis in  einem  geschwächten  ,  und  durch  den  vorausge- 
gangenen Merkurialgebrauch  ,  mächtig  alterirten  Organis- 
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mus,  oft  von  heftigeren  Erscheinungen  begleitet  sei,  als 
diess  sonst  der  Fall  wäre ,  ist  eine  sehr  leicht  begreif- 
liche Sache  5  eben  so  natürlich  ist  es  aber  auch,  dass 
diese  Krankheitsformen  ihrer  Charakteristik  um  so  mehr 
verlustig  werden,  als  es,  abgesehen  von  den  früheren 
merkurialen  Eingriffen,  eine  ausgemachte  Thatsache  ist, 
dass  diess  selbst  dann  mehr  oder  weniger  der  Fall  sei, 
wenn  die  Syphilis  durch  lange  Zeit  sich  selbst  überlas- 
sen bleibt,  oder  auf  eine  minder  eingreifende  Weise  be- 
handelt wird. 

Aus  diesen  Betrachtungen  erhellet  nun  allerdings, 
dass  das  Quecksilber  bald  als  prädisponirendes  Moment 
zu  verschiedenen,  durchaus  nicht  eigenthümlichen  Krank- 
heiten, bald  aber  auch  als  ein  indirekt  sj^ihilitische  Re- 
zidiven beförderndes,  und  auf  ihre  Gestaltung  mächtig 
einwirkendes  Agens  zu  betrachten  sei  5  dass  aber  eine 
wirkliche  Merkurialseuche  im  Sinne  des  Mathias, 
D  i  et e rieh's  und  vieler  Anderer  bestehe,  ist  ein  durch 
nichts  zu  erweisendes  Fantasiespiel. 

H  e  i  1  p  1  a  n. 

Dem  Wesen  der  Krankheit  entsprechend,  kann  der 
Heilplan  auch  nur  eine  mächtige  Umstimmung  der  ganzen 
Oekonomie  und  Beförderung  aller  Ausscheidungen  zu  er- 
zielen suchen,  wozu  allerdings  das  Quecksilber  in  man- 
chen Fällen  vortrefflich  und  unersetzbar  ist ,  wenn  man 
selben  nicht  mehr  aufbürdet ,  als  es  zu  leisten  im  Stande 
ist.  Da  jedoch  seine  Anwendung,  wie  es  aus  den  frühern 
Betrachtungen  ersichtlich  ist,  oft  mit  vielen  Uebelständen 
und  Gefahren  verbunden  ist ,  so  ist  die  grösste  Vorsicht 
nicht  ausser  Acht  zu  lassen,  um  nebst  Bewirkung  der 
vollen  Einwirkung  des  Merkurs  dessen  üble  Folgen  wo 
möglich  abhalten  zu  können. 

Fast  der  alleinige  Heilplan  der  Aerzte,  seit  dem 
Ausbruche  der  Lustseuche,  bis  fast  auf  die  neuern  Zei- 
ten, war  die  Erzielung  und  Unterhaltung  eines  Speichel- 
flusses bis  zum  Verschwinden  aller  krankhaften  Erschei- 
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nuugen  und  oft  auch  darüber.  Dass  dieser  Heilplan  bei 
seiner  grellen  Aussenseite,  und  bei  Berücksichtigung  des 
Umstandes,  —  dass  man  das  im  Körper  noch  latente  Gift 
gleichsam  stromweise  aus  dem  Munde  fliessen  sah,  sehr 
verlockend  gewesen  sein  müsse,  beweiset  sein  dreihun- 
dertjähriges Alter.  Es  erhoben  sich  freilich  oft  laute  Stim- 
men dagegen  ,  und  erst  van  S  wi  eten  siegte  5  aber  bei 
dem  Schlechteren,  was  er  dafür  gab,  freilich  nur  auf  kurze 
Zeit ,  bis  es  endlich  der  Jetztzeit  gelang ,  die  Fesseln 
des  Orthodoxismus  zu  sprengen. 

Da  es  nun  unwiderleglich  durch  die  Erfahrung  dar- 
gethan  ist ,  dass  die  Erweckung  eines  Speichelflusses 
durchaus  zur  Heilung  der  Lustseuche  nicht  nöthig,  ja  oft 
wahrlich  schädlich  sei ,  und  höchstens  nur  in  so  fern,  als 
indirekt  wohlthätig  wirkend  zu  betrachten  sei,  als  der- 
selbe bei  Unmöglichkeit  des  Geniessens  die  Kranken  zur 
strengen  Befolgung  der  so  nöthigen  Hungerkur  zwingt  5 
so  rauss  es  unsere  Aufgabe  sein,  wo  nur  möglich  seinem 
Ausbruche  vorzubeugen,  da  es  jedoch  Fälle  gibt,  wo  we- 
gen des  zu  befürchtenden  Verlustes  wichtiger  Theile  ein  ra- 
sches Einschreiten  unerlässlich  ist ,  so  mögen  diese  von 
der  Regel  eine  Ausnahme  erleiden ,  wohlerwägend ,  dass 
von  zwei  Uebeln  das  geringere  zu  wählen  sei. 

Es  ist  ferner  bekannt,  dass  der  Organismus  nur  durch 
Angewöhnung  grössere  Gaben  von  Merkurialpräparaten 
gut  vertragen  könne,  und  da  solche  oft  zu  der  bezwe- 
ckenden mächtigen  Umstimmung  unerlässlich  sind ,  so 
muss  man  den  vollen  Werth  der  praktischen  Regel  aner- 
kennen der  zu  FolgeJ  der  Merkur  in  steigenden  Gaben 
gereicht  werden  soll.  Freilich  ist  es  überflüssig ,  ja  oft 
schädlich,  mit  der  Gabe  gleichmässig  steigend  fortzu- 
fahren, bis  an  das  Ende  der  Kur,  und  man  wird  viel 
besser  fahren  wenn  man  mit  Ric  ord  allmälig  steigend 
bei  der  Gabe  verbleibt ,  bei  der  die  krankhaften  Erschei- 
nungen sich  zu  bessern  anfangen,  und  erst  bei  allenfalls 
wieder  eingetretenem  Stillstande  im  gleichen  Verhältnisse, 
Avie  früher,  die  Gabe  massig  vermehrt. 

Die  Zeit,  in  der  eineMerkurialkur  beendet  seinmuss^ 
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lässt  sich  nicht  genau  bestimmen ,  da  dieses  von  seiner 
jedesmaligen  Wirksamkeit  und  von  der  individuellen  Em- 
pfänglichkeit für  die  Einwirkung  des  ^letalis  ,  grössten- 
theils  abhängt  5  so  viel  möge  aber  als  allgemein  giltig  be- 
trachtet werden,  dass  eine  Merkurialkur  wohl  nur  sel- 
ten vor  dem  zwanzigsten  Tage  als  beendet  zu  betrachten 
sei ,  wollen  wir  durch  selbe  das  erreichen ,  was  unser 
Zweck  ist*,  dagegen  ist  eine  Verlängerung  derselben  über 
den  dreissigsten  bis  fünf  und  dreissigsten  Tag  bei  den 
bekannten  üblen  Nebenwirkungen  des  Metalls  um  so  we- 
niger zu  entschuldigen ,  als  der  Merkur  bei  richtiger  An- 
zeige gehörig  angewendet ,  gewiss  meist  eine  viel  kür- 
zere Zeit  zur  Erlangung  des  Heilzweckes  erfordert  5 
wo  er  aber  in  30 — 35  Tagen,  vom  Tage  der  ersten 
Anwendung  gerechnet,  seine  Heilkraft  noch  nicht  ent- 
faltete ,  dort  haben  wir  wohl  wenig  mehr  von  ihm  zu  er- 
w^arten. 

Absolut  gegenangezeigt  ist  das  Quecksilber: 

a.  bei  vorhandener  Komplikation  der  Syphilis  mit 
deutlich  ausgeprägter  skorbutischer  Anlage ,  oder  dem 
Skorbute  selbst^ 

b.  bei  allen  gleichzeitig  mit  der  Syphilis  bestehen- 
den Krankheiten ,  die  einen  baldigen  Verfall  der  Konsti- 
tution zur  Folge  haben  5 

c.  bei  der  bereits  durch  vielfältige  Merkurialkuren 
entarteten  und  mit  den  Erscheinungen  einer  weit  gedie- 
henen Säfteentmischung  vergesellschafteten  Syphilis  und 

d.  bei  nicht  zu  überwändender  Idiosynkrasie  gegen 
den  Merkur ,  die  sich  dadurch  kund  gibt ,  dass  bei  dem 
wiederholten  Versuch  der  Quecksilberanwendung  schon 
auf  die  ersten  geringen  Gaben  ein  heftiger  Speichelfluss 
oder  andere  gefahrliche  Erscheinungen  eintreten. 

Präparate    und    deren   Anirendiiiigisme- 

tliode« 

Die  in  der  Syphilidotherapie  am  meisten  gebräuch- 
lichen Merkurialpräparate  zerfallen  in  solche  ,  die  reguli- 
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iiisches  Quecksilber  enthaften ,  in  Oxydule  und  Oxydul- 
salz-e  und  in   Oxyd  und  Oxydsalze. 

Regiilinisches     Quecksilber     enthaltende    Präparate 
sind  : 

1 .  Unguentum  Hydrargyrl  clnereifm. 

2.  Mercw'ius  gummosus  Plenkil. 
Quecksilberoxydul- Präparate  sind: 

1.  Hydrargyrum  oxydulalwn  nigruni. 
2*  Hydrargyrum  muriaticuni  mite. 

3.  Prolojodiiretum  Hydrargyrl. 
Quecksilber  Oxyd -Präparate  sind: 


1.  Hydrar 

gyrum  oxydahim  rubrum. 

2.            ,, 

muriaticum  corrosimim. 

3. 

jodatum  rubrum. 

4. 

cyaniciim. 

5.           „ 

phosphoricum. 

Reguliiiiisches     Quecksilber    enthalt eiitle 
Präparate^ 

a.  Unguentum  Hydrargyrl  cinereum. 
a.  Aeusser liehe  Anwendung. 

Die  graue  Quecksilbersalbe  äusserlich  angewendet, 
ist  wohl  die  älteste  Methode  zur  Heilung  der  Syphilis , 
aber  erst  in  neuerer  Zeit  wurde  sie  durch  Fahre,  L  o  u- 
vrier,  Rust  und  Simon  j  u  n.  verbessert,  indem  sie 
nicht  wie  die  Alten,  die  Salivation  als  den  alleinigen  Heil- 
zweck betrachteten ,  sondern  eine  tiefere  Umstimmung 
der  ganzen  Oekonomie  zu  bezwecken  für  nöthig  erachte- 
ten ,  ohne  jedoch  die  Salivation  als  ein  nicht  auszuwei- 
chendes Uebel  zu  betrachten,  sondern  ihr  vielmehr  einen 
besondern  Werth  —  als  Merkurialkrise  —  beilegen. 
Jedenfalls  gebührt  aber  Simonis  Anwendungsmethode 
der  Schmierkur  der  Vorzug ,  da  sie  durch  das  allmäli- 
ge  Steigen  mit  der  3Ienge  der  einzureibenden  Salbe  ,  am 
meisten    den   Angewöhnungsgesetzen    entspricht,    wobei 
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sie  noch  den  Vortheil  gewährt^'  dass  man  nicht  so  leicht 
eine  zu  rasch  eintretende  und  zu  profuse  Salivation^  wie 
nach  L  0  u  V  r  i  e  r's  Methode,  zu  befürchten  hat. 

Die  Schmierkur  zerfällt  in  zwei  Perioden,  nämlich 
in  die  Vorbereitungs-  und  die  eigentliche  Schmierkur. 

Der  Zvveck  der  Vorbereitungskur  ist  nebst  der  Ent- 
fernung aller ,  auf  die  eigentliche  Kur  möglicherweise 
übel  einlliessender  Komplikationen  die  Haut  in  einen  zur 
Resorption  möglichst  günstigen  Zustand  zu  versetzen. 

Sind  keine  Komplikationen  vorhanden ,  so  wird  die 
Vorbereitungskur  mit  einem  Abführmittel  begonnen  ,  das 
nach  der  Reizbarkeit  des  Darmkanals  ,  entweder  aus 
Senna,  Jalappawurzel ,  oder  auch  aus  einem  oder 
dem  anderen  Mittelsalze  bestehen  mag.  Hierauf  folgen  die 
warmen  Bäder  von  29^  Reaumur,  deren  täglich  eins 
gebraucht  wird ,  und  worin  die  Kranken  ein  bis  zwei 
Stunden  zubringen  sollen.  L  o  u  v  r  i  e  r  beschränkt  im  All- 
gemeinen die  höchste  Zahl  der  Bäder  auf  zwölf,  bei 
drohender  Gefahr  begnügt  er  sich  jedoch  auch  mit  der 
halben  Zahl ,  oder  lässt  den  Kranken  Früh  und  Abends 
eins  gebrauchen. 

Blutlässe,  so  wie  die  Behandlung  allenfalsiger  Kom- 
plikationen werden  von  der  Besonderheit  des  Falles  be- 
stimmt. 

Die  Diät  während  der  Vorbereitungskur  beschränkt 
L  0  u  vri  e  r  auf  tägliche  drei  Portionen  leicht  eingekoch- 
ter Suppen ,  wobei  er  jedoch  die  ersten  Tage  auch  et- 
was gekochtes  Obst  oder  Gemüse  gestattet*,  stark  herab- 
gekommene Kranke  erheischen  aber  eine  massig  nährende 
Kost  5  zum  Getränke  diene  nebst  Wasser  das  Dekokt  der 
Sassaparilla  oder  der  Klettenwurzel  mit  Süssholz.  Den 
Beschluss  der  Vorbereitungskur  macht  ein  abermaliges 
Purganz. 

Den  Tag  nach  beendeter  Vorbereitungskur  beginnen 
die  Einreibungen,  die  L  o  u  v  r  i  e  r  gewöhnlich  mit  zwei 
Drachmen  beginnt  und  nach  und  nach  bis  auf  drei  Drach- 
men höchstens  bis  zu  einer  halben  Unze  vermehrt.  Nach 
Rust   wird  die  Kur  mit  einer,  selten  anderthalb   Drach- 
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men  begonnen ,  und  nie  über  zwei  Drachmen  gestiegen  5 
Simonjun.  dagegen  beginnt  mit  einem  Skrupel,  einer 
halben ,  selten  mit  einer  ganzen  Drachme  oder  darüber , 
wozu  er  sich  noch  einer  Salbe  bedient,  in  der  sich  das 
3Ietall  zum  Fett,  wie  eins  zu  zwei  verhält,  und  steigt 
langsam  mit  der  einzelnen  Dosis,  aber  nie  über  zwei 
Drachmen. 

Da  nach  R  u  s  t's  ,  besonders  aber  aber  nach  L  0  u- 
vrier's  Methode  oft  in  den  ersten  Tagen  schon  ein  viel 
zu  heftiger  Speichelfluss  eintritt,  so  zwar,  dass  der 
Kranke  bei  fortgesetzter  Kur  augenscheinlich  in  Gefahr 
gestürzt  würde ,  wesswegen  man  oft  genöthigt  wird  ,  die 
Kur  zu  unterbrechen,  wie  mir  schon  einige  Fälle  vorka- 
men ,  so  habe  ich  mich  später  ausschliesslich  nur  der 
Methode  Simons  bedient,  nur  mit  dem  Unterschiede, 
dass  das  Quecksilber  im  gleichen  Verhältnisse  zum  Fette 
war ,  und  ich  habe  mich  bei  dieser  Methode  am  besten 
befunden. 

Die  Zahl  der  Einreibungen  belauft  sich  in  der  Regel 
auf  zwölf  und  sie  zerfallen  in  sieben  Früh-  und  fünf  Abend- 
einreibungen. Die  Einreibungen  macht  sich  der  Kranke 
selbst  mit  erwärmten  Händen,  und  die  Ordnung,  in  der 
sie  im  Allgemeinen  zu  machen  sind ,  stellt  folgende  ta- 
bellarische Uebersicht  dar; 

1.  Tag.  F r  ü  h  M  0  r  g en s.  Einreibungen  in  beide 
Unterschenkel  vom   Knie   an    bis    zu  den 
Knöcheln. 
Pause. 

Früh  Morgens.  Einreibung  in  beide 
Oberschenkel  vom  Knie  bis  zur  Hälfte. 
Pause. 

Früh  31 0  r  g  e  n  s.  Einreibung  in  beide  Ar- 
me, von  der  Handwurzel  bis  an  die  Schulter, 
Pause. 
Pause. 

Früh  Morgens.  Einreibung  in  den  Rü- 
cken von  den  Hüften  bis  an  den  Hals,  da 
dieses  jedoch    durch    den  Kranken    selbst 
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nicht   geschehen    kann,    und    eine  fremde 
Hilfe  erheischt,    so   kann  man   nach  Ha- 
ger   diese   Einreibung    auf  den   Unterleib 
und  die  Brust  machen  lassen. 
9.  Tag    Pause. 

10.  „      Früh  Morgens.  Einreibung  in  beide  Un- 

terschenkel. 

11.  „      Pause. 

12.  ,,      Früh    Morgens.     Einreibung   in    beide 

Oberschenkel. 

13.  „      Pause. 

14»     55      Früh    Morgens.    Einreibung    in    beide 
Arme. 

15.  55      Pause. 

16.  j,      Spät  Abends.  Einreibungen  in  den  Rü- 

cken oder   so,   wie  am  8.  Tag  angegeben. 

17.  55      Morgens.  Ein  Purganz. 

18.  55      Spät  Abends.  Einreibung  in  beide  Un- 

terschenkel. 

19.  55      MoVgens.  Ein  Purganz. 

20.  55      Spät  Ab  ends.  Einreibung  in  beide  Ober- 

schenkel. 

21.  55      Morgens.  Ein  Purganz. 

22.  55      Spät  Abends.  Einreibung  in  beide  Arme. 

23.  55      Morgens.  Ein  Purganz. 

24.  55      SpätAbends.  Einreibung  in  den  Rücken. 

25.  55       Morgens.  Ein  Purganz. 

Am  26.  Tage  wird  der  Kranke  in  ein  warmes  Bad 
gebracht,  und  nachdem  er  eine  halbe  Stunde  darin  ge- 
sessen ist ,  mittelst  eines  Badschwammes  mit  Weingeist 
und  Seife  am  ganzen  Körper  gut  abgerieben,  dann  abge- 
trocknet und  mit  reiner  Leibwäsche  versehen ,  in  ein ,  in 
einem  andern  Zimmer  befindliches  reines    Bett  gebracht. 

Das  Verhalten  während  der  Kur  ist  von  besonders 
wichtigem  Einflüsse  auf  den  Gang  und  Heilerfolg,  wess- 
halb  es  sehr  nöthig  ist,  däss  die  Temperatur  des  Zim- 
mers stets  gleichmässig  warm,  von  15 —  17^  R. 
sei,    wobei  jede    Verkühlung  sorgfältigst  zu  vermeiden 
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ist,  da  jedoch  theils  durch  die  Merkurialausdünstung  und 
durch  den  Speichelfluss  die  Luft  des  Zimmers  sehr  ver- 
dorben und  übelriechend  wird  5  so  ist  die  oftmalige  be- 
hutsame Lüftung  desselben  unerlässlich,  ein  Umstand, 
auf  den  L  0  u  v  r  i  e  r  gewiss  mit  Recht  grosses  Gewicht 
legt  *3'  ^^icht  so  wichtig,  ja  nur  eckelerregend  ist  da- 
gegen Louvrier's  und  Anderer  Vorschrift,  dass  sich 
die  Kranken  während  der  Dauer  der  Inunktionen ,  nicht 
nur  nicht  waschen,  sondern  auch  keine  Leibwäsche  wech- 
seln sollen.  Ich  habe  bei  Nichtachtung  dieser  Vorschrift 
nie  die  geringste  Störung  des  günstigen  Einflusses  der 
Kur  beobachtet. 

War  die  Diät  während  der  Vorbereitungskur  möglichst 
beschränkt,  so  soll  sie  nach  Louvrier  während  der  ei- 
gentlichen Kur  noch  mehr  herabgesetzt  werden ,  und  erst 
während  den  Abendeinreibungen  ,  die  mit  Purganzen  al- 
terniren,  soll  sie  etwas  nährender  sein  und  wegen  der, 
zu  dieser  Zeit  eintretenden  oft  bedeutenden  Abspannung 
und  Hinfälligkeit  dürfen  die  Kranken  auch  ein  wenig 
guten  alten  Wein  ,  oder  nach  Umständen  auch  andere 
Analeptika  zu  sich  nehmen.  Die  ersten  Folgen  der  Ein- 
wirkung der  Friktionen  stellen  sich  im  Speichelflusse 
dar,  der  gewöhnlich  zwischen  der  3.  und  4.,  oder  zwi- 
schen der  4.  und  5.  Einreibung  mit  den  schon  beschriebe- 
nen Erscheinungen  eintritt.  Seine  Stärke  ist  bestimmend 
für  die  Folge  und  die  Stärke  der  Einreibungen ;  denn 
während  ein  zu  schwacher  Speichelfluss  eine  Vermehrung 
der  Quantität  der  jedesmaligen  Dose  erheischt ,  so  erfor- 
dert der  zu  starke  oft  ein  mehrtägiges  Aussetzen  der 
Einreibungen ;  ja  sollte  der  Speichelfluss  schon  nach  der 
ersten  oder  zweiten  Einreibung  mit  besonderer  Heftig- 
keit eintreten,  so  dass  der  Kranke  augenscheinlich  hie- 
durch  zum  Aushalten  der  Kur  unfähig  wird  ;  so  muss  sie 
ganz  unterbrochen  werden,  um  sie  in  einiger  Zeit,  wenn 
es  die  Noth  erheischt ,  von  Neuem  beginnen  zu  können. 


■■)  Seite  312. 
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Ebenso  erfordern  eine  Unterbrechung  der  Kur,  zu  früh- 
zeitig eintretendes  heftiges  Fieber,  Konvulsionen,  er- 
mattende Schweisse  u.  s.  w. 

Ein  massiger  zum  Gelingen  der  Kur  (erforderli- 
cher ?3  Speichelfluss,  soll  nach  Louvrier  auf  seiner 
Höhe  durch  24  Stunden  nicht  über  3  bis  4  Pfunde  be- 
tragen. 

Die  Unterbrechung  der  Kur  geschieht  unter  densel- 
ben Kautelen,  wie  sie  nach  vollendeter  Kur  gebräuchlich 
sind,  d.  h.  der  Kranke  muss  von  den  seinem  Körper 
noch  anhängenden  Merkurialtheilchen  durch  ein  warmes 
Bad  befreit,  und  nach  erfolgter  Wechslung  der  Leibwä- 
sche in  ein  anderes  Zimmer  gebracht  werden ,  wobei  ihm 
nach  Umständen  schweisstreibende  oder  gelinde  abfüh- 
rende Mittel  darzureichen  sind. 

Gegen  den  15«  bis  16.  Tag  der  Kur  von  der  ersten 
Einreibung  gerechnet,  tritt  gewöhnlich  die  Merkurialkri- 
se  ein,  die  sich  häufig  durch  profuse  Schweisse,  gewöhn- 
lich aber  durch  Poltern  und  ein  Gefühl  von  Aufgetrieben- 
heit  des  Unterleibs  kundgibt,  dem  einige  breiige  Stühle 
folgen,  und  diese  Erscheinungen  sind  es  eigentlich ;auch, 
die  als  die  Anzeigen  zu  der  Darreichung  der  Abführmittel 
zu  betrachten  sind.  Jedenfalls  sind  aber  die  fünf  im  Sche- 
ma angegebenen  Abführungen  nach  L  o  u  v  r  i  e  r's  und 
Rust's  3Iethode,  meist  zu  viel  und  zwecklos,  und  für 
den  Kräftezustand  der  meisten  durch  die  Kur  jedenfalls 
sehr  herabgekommenen  Kranken  eine  etwas  zu  starke  Zu- 
muthung. 

Betrachtet  man  nun  zum  Schlüsse  das  oben  ange- 
gebene Schema  der  Einreibungen,  und  die  verschiedene 
individuelle  Empfänglichkeit  für  die  Merkurialeinwirkung; 
so  ist  es  ersichtlich,  dass  nicht  nur  die  Reihenfolge,  son- 
dern auch  die  Zahl  der  Einreibungen  und  die  jedesmali- 
ge Menge  der  Salbe ,  wie  auch  die  Ordnung  und  Menge 
der  Abführmittel  unendlichen  Modifikationen  unterlie- 
gen müsse. 

Bestimmend  für  die  zu  bezweckenden  Modifikationen 
sind  die  Erscheinungen  der  Merkurialeinwirkung  und  das 
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Individuum.  Tritt  die  akute  Hydrargyrose  in  der  Form 
einer  febrilischen  Aufregung  mit  bedeutendem  Speichel- 
flusse frühzeitig  ein  5  so  ist  es  nicht  nur  nicht  nöthig,  die 
Quantität  der  Salbe  zu  vermehren  ,  ja  meistens  wird  es 
unerlässlich  sein  ,  eine  oder  auch  mehrere  Einreibungen 
ganz  auszulassen,  um  einer  zu  heftigen  Einwirkung  vor- 
beugen zu  können,  die  jedoch  selten  nur  durch  eine 
Verlängerung  der  Kur  ersetzt  werden  dürfen ,  da,  wenn 
die  Einwirkung  der  Kur  eine  günstige  ist,  durch  selbe 
in  fünf  und  zwanzig  Tagen  gewiss  Alles  erreicht  wird  , 
was  sie  zu  leisten  vermag.  Es  werden  daher  auch  in  vie- 
len ,  ja  man  kann  sagen  in  den  meisten  Fällen  acht  bis 
zehn  Einreibungen  hinreichen  zur  Vollendung  der  Kur-, 
nur  in  denjenigen  Fällen  ,  wo  die  Kur  mit  sehr  kleinen 
Mengen  der  Salbe  begonnen  wurde,  und  wo  bei  übrigens 
guter  Wirkung  auf  das  zu  heilende  Uebel  keine  deutli- 
chen Einwirkungen  des  Quecksilbers,  während  der  Dauer 
der  z^völf  Einreibungen,  auf  den  Organismus  eintreten, 
will  Simon  j  u  n.  die  Zahl  derselben  um  zwei  bis  drei 
vermehrt  wissen  -''^3,  was  jedenfalls  als  ein  zweckdienli- 
cheres Verfahren  betrachtet  werden  muss,  als  wenn  man 
gleich  in  vorhinein  durch  zu  starke  Dosen  zu  heftige 
Reaktionen  hervorruft,  und  dadurch  den  günstigen  Ver- 
lauf der  Kur  stört. 

So  wie  nun  a  posteriori  eine  zu  rasche  und  zu  hef- 
tige Merkurialeinwirkung  eine  Restriktion  der  Kur  er- 
heischt, eben  so  erheischen  dies  a  priori  zarte,  schwäch- 
liche, besonders  aber  sehr  junge  Individuen,  bei  denen 
eine  um  so  grössere  Vorsicht  nöthig  ist,  je  jünger  sie 
sind  5  denn  der  Satz,  dass  Kinder  den  Merkur  besser 
vertragen  als  Erwachsene,  ist  nur  sehr  bedingt  wahr, 
und  ich  sah  nicht  einmal  in  der  Kinderpraxis  auf  den  obi- 
gen Satz  schwörender  Aerzte  die  Mundfäule  mit  allen 
ihren  schrecklichen  Erscheinungen  als  Folgen  verhält- 
nissmässig  zu  starken  Kalomelgebrauches  entstehen,  wel- 


^)  Seite  220. 
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che  fürchterliche  Krankheit  bei  der  Anwendung  der 
Schmierkur  bei  Kindern  ,  wohl  um  so  mehr  zu  befürch- 
ten ist. 

Die  Nachkur  besteht  in  einem  solchen  Verhalten,  bei 
dem  die  noch  lange  andauernden  Merkurialkrisen ,  ihren 
Verlauf  ungestört  vollenden  können  ,  mithin  in  einem 
warmen  Verhalten  bei  sorgfältiger  Vermeidung  jeder  Ver- 
kältung,  massig  nährender,  leicht  verdaulicher  Kost ,  auch 
fällt  in  diese  Periode  die  Behandlung  des  Speichelflusses, 
wie  dieses  weiter  unten  abgehandelt  wird. 

Eine  wesentliche  Aenderung  hat  die  Schmierkur 
dem  Umstände  zu  verdanken,  dass  Einige  den  Speichel- 
fluss  nicht  nur  als  überflüssig,  sondern  auch  als  höchst 
schädlich  betrachtend ,  diesem  wo  nur  möglich  auszuwei- 
chen trachteten.  Diesem  Umstände  haben  wir  die  Ex- 
stinctions-Methode,  oder  die  kleine  Schmier- 
kur zu  verdanken,  deren  Grundstein  durch  Chicoy- 
neau,  Professor  zu  Montpellier,  im  Jahre  1718  ge- 
legt wurde ,  indem  er  vorschlug ,  die  Quecksilbersalbe 
auf  eine  solche  Art  einzureiben,  dass  dadurch  kein  Spei- 
chelfluss  entstehe.  Dieser  Zweck  wird  auf  eine  zweifa- 
che Art  erreicht ,  nämlich  nach  Desault,  durch  fort- 
gesetzte gelinde  Abführungen  während  der  ganzen  Schmier- 
kur, also  durch  Ableitung  der  Merkurialwirkung  nach  dem 
Darmkanal ,  und  nach  C  u  1 1  e  r  i  e  r  durch  Ableitung  der 
Merkurialwirkung  nach  der  Haut;  da  jedoch  seine  Me- 
thode wesentlich  von  der  beschriebenen  diff'erirt,  so  mö- 
ge sie  kurz  mitgetheilt  sein. 

Cullerier's  *3  Vorkur  besteht  in  der  vorgängi- 
gen Reinigung  der  Haut  durch  ein  oder  mehrere  lauwar- 
me Bäder  ,  Aufenthalt  in  einem  Zimmer  von  15  — 17*^  R. 
und  spärlicher  Diät. 

Die  Hauptkur  besteht  in  Einreibungen  —  1  —  2 
Qunetchen  —  der   grauen   Quecksilbersalbe  ,    die  jeden 


*)  Handbuch  der  paktischen  Arziieimittellehre  von  Joseph  Franz 
Sobernheini,  4.    Auflage,   Berlin  1842.  2.  Thl. ;  S.  31i. 
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zweiten  Tag  wiederholt ,  und  am  zweckmässigsten  Abends 
vor  dem  Schlafengehen  gebraucht  werden.  Einige  Stun- 
den vor  jeder  Einreibung  wird  ein  lauwarmes  Bad  ge- 
nommen. Die  Stellen  der  Einreibung  sind  abwechselnd 
die  innere  Fläche  der  Waden  und  der  Oberschenkel,  die 
jedoch  früher  von  den  Haaren  befreit  sein  müssen*  Die 
Einreibung  selbst  rauss  gelinde  und  langsam  sein,  und  20 
bis  30  3Iinuten  dauern.  Nach  geschehener  Einreibung 
muss  der  Kranke  Strümpfe  anziehen,  um  die  Verunreini- 
gung der  Leib-  und  Bettwäsche  zu  vermeiden. 

Sind  auf  diese  Art  acht  bis  zehn  Einreibungen  ge- 
macht worden ,  ohne  dass  ihr  Einfluss  auf  die  Gestalt  des 
zu  heilenden  Uebels  sichtbar  würde,  so  werden  die  Ein- 
reibungen täglich  wiederholt,  jedoch  bei  Verminderung 
der  Dosis  um  die  Hälfte,  so  dass  nur  eine  halbe  oder 
ganze  Drachme  verbraucht  wird,  der  Gebrauch  der  lauen 
Bäder  wird  aber  nur  auf  jeden  vierten  Tag  vermindert. 
Auf  diese  Art  v/ird  nun  bis  zur  gänzlichen  Heilung  des 
Uebels  fortgefahren ,  und  die  Vermehrung  oder  Vermin- 
derung der3Ienge  der  Salbe  durch  den  Umstand  bestimmt, 
dass  höchstens  nur  die  ersten  Spuren  einer  allgemeinen 
Merkurialeinwirkung  bezweckt,  der  Speichelfluss  aber 
auf  das  Sorgfältigste  vermieden  werde. 

40  bis  45  Quentchen  sollen  zur  Heilung  primärer 
Sj'philis  50  bis  55  zur  Heilung  der  Drüsenanschwellun- 
gen und  Entzündungen ,  und  80  bis  100  Quentchen  zur 
Heilung  inveterirter  Lues  hinreichend  sein. 

Brechen  Pusteln  und  Knötchen  an  den  eingeriebe- 
nen Stellen  hervor,  so  wechselt  Cullerier  die  Stelle 
zur  Einreibung,  erfolgt  aber  eine  erysipelatöse  Eruption, 
so  setzt  er  einige  Tage  die  Einreibungen  ganz  aus.  Eben 
so  erfordert  ein  ausbrechender  Speichelfluss  das  gänzli- 
che Aussetzen  der  Einreibungen.  Eintretende  Beizungen 
des  Darmkanales  erfordern  ebenfalls  ein  Pausiren  mit 
den  Einreibungen,  und  die  Anwendung  schleimiger  De- 
kokte, erweichende  Klystiere,  nach  Umstände  leichte  Ek- 
koprotika  und  laue  Bäder. 
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Ray  er  wendet  ebenfalls  diese  Methode  mit  einigen 
Abänderungen  an.  Er  lässt  nämlich  nach  einigen  voraus- 
geschickten Bädern  ein  halbes  Quentchen  grauer  Salbe , 
den  ersten  Tag  auf  den  einen  Unterschenkel  ^  den  zwei- 
ten Tag  auf  den  entsprechenden  Oberschenkel,  den  drit- 
ten Tag  nach  genommenem  lauen  Bade  auf  den  Unter- 
schenkel der  andern  Extremität,  den  vierten  Tag  auf  den 
entsprechenden  Schenkel  u.  s*  f.  gebrauchen,  und  erst 
dann  ,  wenn  nach  etwa  20  Einreibungen  das  Uebel  sta- 
tionär bleibt ,  vermehrt  er  die  Menge  der  Salbe  auf  2 
Skrupel  oder  1  Drachme.  Fünfzehn  bis  zwanzig  Einrei- 
bungen sollen  in  gewöhnlichen  Fällen  zur  Heilung  hin- 
reichen ,  die  durch  den  gleichzeitigen  Gebrauch  einer 
Abkochung  schweisstreibender  Hölzer  befördert  wird  "^Q. 

Jedenfalls  gebührt  der  Methode  Ray e  r's  der  Vor- 
zug vor  der  Cul  1er ie r's,  die  wohl  kaum  je  ein  deutscher 
Arzt  angewendet  hat  oder  anwenden  wird. 

(3.  Innerliche  Anwendung. 

Nicht  zufrieden  mit  den  vielen ,  von  der  Chemie  er- 
fundenen Präparaten,  die  sich  zum  innerlichen  Gebrauche 
besser  eignen,  hat  man  auch  in  der  innerlichen  Anwen- 
dung der  grauen  Salbe  sein  Heil  zu  finden  versucht, 
und  durch  präsumptive  Vortheile  deren  Anwendung  zu 
motiviren  versucht.  Wer  jedoch  der  Christoph  Co- 
lumbus  dieser  neuen  Entdeckung  sei,  kann  ich  leider 
nicht  angeben ,  so  auch  nicht ,  ob  ein  blosser  Zufall  oder 
die  Schärfe  seines  Geistes  ihm  diese  Heilart  entdecken 
half,  aber  ich  will  zur  Ehre  des  forschenden  Geistes 
das  erstere  glauben. 

Ursprünglich  mag  die  graue  Salbe  wohl  im  reinen 
Zustande  angewendet  worden  sein.  So  hat  Professor 
Bierkowski  inKrakau  *-''?),  in  Fällen  von  Idiosyn- 


*)  Behrend's  ,Sy|)hilidoIo;^ie,  Bd.  1 ,  Seite  571. 
**)  S  Obernheim,  2,  ThL  ,  Seite  310. 
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krasie  des  Kranken ,  oder  aus  Mangel  an  einem  geeigne- 
ten. Lokale  und  der  nöthigen  Beaufsichtigung,  zur  An- 
Avendung  der  Rust'schen  Schmierkur,  die  graue  Salbe 
innerlich  zu  1  —  1 1/2  Quentchen  in  Oblaten,  Morgens  an 
den  Tagen  nehmen  lassen  .  in  denen  nach  dem  Schema 
der  Schmierkur  die  Einreibungen  gebraucht  werden  soll- 
ten. C  u  1 1  e  r  i  e  r  lobt  den  innerlichen  Gebrauch  der  grauen 
Salbe  besonders  dann,  wenn  eine  besondere  Unempfäng- 
lichheit für  andere  Merkurialpräparate  vorhanden  ist  und 
es  darauf  ankommt,  so  schnell  als  möglich  einen  profu- 
sen Speichelfluss  zu  erzwingen  —  eine  Bedingung,  die 
nie  Zweck  einer  vernünftigen  Merkurialbehandlung  wer- 
den kann  und  darf. 

Da  sich  aber  manche  Mägen  gewaltig  gegen  diese 
neue  Methode  gesträubt  haben  mögen,  so  hat  man  sich 
Mühe  gegeben,  auch  eine  passendere  Form  für  diese  eckle 
Speise  zu  entdecken ,  und  so  kamen  denn  die  S  e  d  i- 
lot'schen  Pillen  zum  Vorschein,  deren  Formel  folgen- 
de ist: 

R}h  Unguenti  Hydrargyri  dupl.  drachmam. 
Saponis  medicinalis,   scrupulos  duos. 
Pulv.  rad  Althaeae ,  scrupulum. 
M.  f.  massa  de  qua  formentur  Pilulae  granor.  IV. 

Ray  er,  dessen  Lieblingsmittel  diese  Pillen  sind, 
wendet  sie  folgender  Massen  an.  Er  lässt  nämlich  jeden 
Tag*  Früh  Erwachsene  nüchtern  2,  bisweilen  auch  3 , 
selten  4  Pillen  nehmen ,  und  so  einen  oder  auch  andert- 
halb ]>[onate  fortfahren,  selten  ist  er  gezwungen,  die  Kur 
länger  fortzusetzen.  Bei  eingewurzelten  Uebeln  lässt  er 
dabei  die  Kranken  täglich  1  Pinte  des  F  e  1  z'schen  De- 
koktes  nehmen  und  ausserdem  wöchentlich  2  bis  3  laue 
Bäder  gebrauchen.  Selten  ist  er  gezwungen,  die  letzten 
vierzehn  Tage  der  Kur  die  tägliche  Dosis  auf  4  bis  5 
Pillen  zu  vermehren,  und  es  versteht  sich  nur  dann,  wenn 
die  Gefahr  einer  eintretenden  Salivation  durch  die  Ent- 
fernung hartnäckiger,  zerstörender  Krankheitsformen  auf- 
gewogen wird.  Ray  er  lobt  diese  Methode  über  Alles,  da 

17 
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schon  am  12. 5>is  io.  Tage  der  Behandlung-  eine  auffallende 
Besserung  der  krankhaften  Erscheinungen  sichtbar  werde. 
Da  ich  noch  nie  gezwungen  war,  zur  Anwendung 
dieser  Methode  meine  Zuflucht  zu  nehmen ,  und  da  übri- 
gens dieses  Präparat  im  Wesentlichen  ganz  dem  Mer- 
ciiriiis  gummosits  Plenkii  gleichkommt ,  so  möge  die  dort 
anzuführende  Krankheitsgeschichte  auch  zur  richtigen 
Würdigung  dieser  Methode  dienen. 

2.  Mercurius  gummo^us  Plenkii. 

P 1  e  u  k  wendete  den  Mercurius  gummosits  in  Form 
einer  Emulsion  an ,  wesshalb  sie  auch  den  Namen  j^Lcic 
mercurii'^  oder  y^Solutio  mercurii  gummosa''^  erhielt.  Sie 
wurde  nach  folgendem  Verhältniss  bereitet. 

Rp.  Mercurii  vivi  depuratiss. 

drachmara. 
Pulv.  gummi  arabici , 

d r achmas  tr  es; 
conterantur  ad  perf.   extinctionem. 
Dein  sensim  aifundendo  adde: 
Syrupi  Cichor.  c.  Rheo  , 

uncia  m  di  mi  diam, 
Aquae  dest.  Bosarum  j 

u  n  c  i  a  s  d  u  0  d  e  c  i  m. 

Von  dieser  Quecksilberemulsion  liess  Plenk  die 
Kranken,  täglich  Früh  und  Abends ,  2  Esslöffel  voll  neh- 
men, da  sich  aber  das  schwere  Quecksilber  bald  aus  die- 
ser Mischung  ausschied,  so  liess  er  später  auf  eine  ähn- 
liche Art  mit  Semmelkrummen,  das  mit  dem  Gummi  ver- 
riebene Quecksilber  zu  einer  Pillenmasse  vermengen,  von 
welcher  er  die  Kranken  gewöhnlich  Morgens  und  Abends 
6  Stück  Pillen  nehmen  liess  '*^^. 


^')  Johann  Gottlob  B  e  rn  s  t  e  i  n's  praktisches  Handbuch  für  Wund- 
ärzte. Leipzig  1800.  3.  Thl. ,  Seite  728. 
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Anmerkung.  Zu  dieser  Kategorie  gehört  auch  die  eng- 
lische blaue  Pille  und  die  einst  so  berühmt  gewe- 
senen Pilulae  Barbarossae ,  deren  Vorschrift  nach 
A  s  t  r  u  c  folgende  war. 

Rp,  Argenti  vivi 

drachmas  viginti  quinque. 
Rhabarb.  elect.  Unicas  decem. 
Diagrid.  U  n  c  i  a  s  t  r  e  s. 
Moschi, 

Ambrae  ,  aa  U  n  c  i  a  m. 
Farinae  frumenti, 

dr  a  chmas  d  uas. 
Oum  succo  limonum  f.  massa  pil.   ex  qua 
form,   pilulae  magn.    ciceris,    et  det.  una 
pro  vice  omni  die  per  horam  ante  coenam. 

Längst  hat  schon  die  Zeit  über  diese  Anwendungs- 
art des  Quecksilbers  entschieden  ,  wesshalb  ich  mich  al- 
ler Polemik  enthalte  ,  da  ich  aber  erst  in  neuerer  ,  jeder 
Salivationsmethode  unholden  Zeit,  die  Anwendung  der 
obigen  Solution  zu  sehen  Gelegenheit  hatte ,  so  kann  ich 
mich  nicht  enthalten,  die  betreffende  Krankheitsgeschich- 
te kurz  mitzutheilen ,  die  am  deutlichsten  den  Unwerth 
dieser  Methode  darstellen  wird. 

N.  N.  Militär  des  37.  k.  k.  ungarischen  Linien-In- 
fanterie-Regiments gegen  34  Jahre  alt,  massig  starken 
Körperbaues  und  lebhaften  Temperamentes,  hatte  sich 
fasst  nie,  mit  Ausnahme  des  in  Frage  stehenden  Uebels, 
über  ein  anderes  Kranksein  zu  beschweren.  Dem  Ge- 
schlechtsgenusse  stark  ergeben ,  hatte  er  oft  Müsse , 
durch  die  davon  getragenen  Folgen ,  seine  stets  ohne 
Wahl  befriedigte  Neigung  betrauern  zu  können.  Die  lo- 
kalen Formen ,  an  denen  er  durch  mehrere  Jahre  wie- 
derholt gelitten  hat,  waren  meist  Schanker,  wie  auch 
ein  Biibo,  von  welchen  Uebeln  er  stets  durch  Kalomelkuren 
und  einmal  durch  eine  Sublimatkur  befreit  wurde.  Die 
letzte  Ansteckung  erlitt  er  im  Herbste  des  Jahres  1836 
sie  bestand  in    einem  Schanker ,  der  ebenfalls  merkuriel 

1 7 .  '* 
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behandelt  wurde,  aber  die  Folge  dieser  letzten  Anste- 
ckung war  5  der  baldige  Ausbruch  der  Seuche  in  Form 
von  Halsgeschwüren  und  Knochenschraerzen.  Von  diesen 
Uebeln  wurde  er  durch  die  Rust'sche  Schmierkur  im 
Winter  18|-|  befreit,  aber  leider  wurde  das  so  nöthige  diäte- 
tische Verhalten,  während  der  Rekonvaleszenz  nicht  ge- 
hörig lang  beobachtet ,  da  das  unruhige  lebhafte  Tempe- 
rament des  Patienten  ihn  nicht  so  lange  im  Zimmer  dul- 
dete. Trotz  dem  befand  er  sich  bis  zum  Monat  Februar 
1839  ganz  wohl  und  läugnete  auch  jede  neue  An- 
steckung 5  was  wohl  nicht  unbedingten  Glauben  ver- 
diente, da  Patient  bekannter  Weise  eben  so  häufig  wie 
früher,  und  mit  eben  so  geringer  Wahl  seiner  Neigung 
nachging. 

Im  Monate  Februar  1839  brach  die  Lustseuche  wie- 
der aus,  und  zwar  in  der  Form  phagedänischer  Geschwü- 
re der  Mandeln  und  des  weichen  Gaumens,  wozu  sich 
bald  eine  schmerzhafte  Geschwulst  des  linken  Nasenbei- 
nes zugesellte.  Da  der  Patient  dermalen  in  W»  stationirt 
war,  so  liess  er  sich  bis  zum  Monate  März  von  einem 
dort  befindlichen  Wundarzt  behandeln,  der  ihm  nach  län- 
gere Zeit  hindurch  fruchtlos  angewendeten  antiphlogisti- 
schen Mitteln  auch  durch  einige  Tage  die  P  I  u  m  m  e  r- 
schen  Pulver  gebrauchen  Hess.  Da  jedoch  das  Uebel  sehr 
rasche  Fortschritte  machte,  so  war  er  gezwungen,  wieder 
den  Rath  des  Herrn  Dr.  B.  sich  zu  erbitten ,  der  ihn 
dringend  ermahnte,  so  bald  als  möglich  im  Militärspitale 
sein  Heil    zu  suchen« 

Im  Anfange  des  Monates  März  im  Militärspi- 
tale angelangt,  zeigten  sich  folgende  Krankheitserschei- 
nungen :  das  fahle  eingefallene  Aussehen  des  Patienten 
verrieth  ein  tiefes  Ergriffensein  der  ganzen  Konstitution, 
die  durch  die  schlaflosen  Nächte  und  die  oft  profusen 
ermattenden  nächtlichen  Schweisse  umsomehr  gefährdet 
war.  Deutliche  Fieberbewegungen  waren  keine  da,  aber 
der  mehr  als  im  normalen  Zustande  beschleunigte  Puls 
liess    wohl  bald    im  Vereine    des  Konstitutionsverfalles 
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ein  Fieber  befärchten.  Appetit  war  wenig  vorlianden,  aber 
die  Ausscheidungen  waren  ziemlich  normal.  LTeberdiess 
beklagte  sich  Patient  über  eine  oft  bedeutende  Mattigkeit 
und  Abgeschlagenheit,  die  sich  besonders  in  den  untern 
Extremitäten  kund  gab.  Die  31andeln  ,  der  w^eiche  Gau- 
men und  das  Zäpfchen  waren  fasst  ganz  mit  grossen,  tie- 
fen unebenen,  meist  in  einander  tliessenden,  ein  mehr 
dunkles  braungelbes  Sekret  ausscheidenden,  mit  zacki- 
gen Rändern  und  einer  über  die  noch,  nicht  geschwürige 
Umgegend  weit  verbreiteten  Entzündung  umgebenen  Ge- 
schwüren übersäet.  Das  Schlingen  war  im  Verhältnisse 
nicht  sehr  erschwert,  auch  klagte  Patient  nicht  viel  über 
die  Schmerzhaftigkeit  seines  Uebels.  Das  linke  Nasen- 
bein w  ar  in  seiner  Mitte  ,  doch  etw^as  dem  untern  Rande 
näher,  bedeutend  aufgelockert,  besonders  während  der 
Nacht  stark  schmerzhaft ,  aber  das  Einziehen  der  Luft 
durch  die  entsprechende  Nasenöffnung  nur  wenig  beein- 
trächtiget ,  auch  war  die  über  die  Geschwulst  massig 
gespannte  Haut  noch  kaum  entzündet  zu  nennen. 

Betrachtet  man  nun  das  gesammte  Kranklieitsbild , 
so  unterliegt  es  w^ohl  keinem  ZAveifel,  dass  es  den  Er- 
scheinungen der  zweiten  Reihe  der  Lustseuche ,  oder 
nacii  Ricord,  der  tertiären  Krankheitsgruppe  zuzuzäh- 
len sei ;  aber  in  Betracht  dessen,  dass  der  Kranke  schon 
wiederholt  viel  Merkur  verbraucht  hatte,  und  dass  eben 
desshalb  das  Uebel,  wie  auch  seines  vorgerückten  Sta- 
diums wegen  nicht  mehr  so  charakteristische  pathognomoni- 
sche  3Ierkmale  darbot,  wie  dies  allenfalls  beim  ersten 
Ausbruche  der  Seuche  der  Fall  ist;  so  finden  auch  die 
Verfechter  der  3Ierkurialkrankheit  Grund  genug,  um  sich 
diesen  Krankheitsfall  aneignen  zu  können ,  und  so  kam 
es  denn  auch,  dass  der  ordinirende  Herr  Dr.  B.  dieses 
Uebel  für  eine  3Ierkurialkrankheit  hielt ,  trotz  dem ,  dass 
er  sonst  dem  Merkur  unbedingt  ergeben  ist. 

Dieser  Diagnose  zu  Folge  wurde  ein  Chinadekokt 
mit  Salpetersäure  ordinirt ,  w^elche  Mixtur,  der  Kran- 
ke über  14  Tage  fortgebrauchte  ,  aber  leider  war  der 
Erfolg  der  Behandlung,  wie  vorausztisehen  w  ar,  durchaus 
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nicht  zur  weiteren  Fortsetzung"  einladend,  denn  die  Ver- 
heerungen, die  die  Räch  engeschwiire  während  dieser  Zeit 
machten,  waren  so  grässlich,  dass  nehst  dem  Zäpfchen, 
auch  schon  ein  Theil  des  weichen  Gaumens  unwiderbring- 
lich verloren  war*,  so  hatte  sich  auch  das  aufgelockerte 
linke  Nasenhein  mehr  entzündet,  und  die  bereits  eingetre- 
tene Fluktuation ,  war  deutlich. 

Das  nun  abgehaltene  ärztliche  Consiliura  erkannte 
diese  Krankheit  für  eine  Lues  inveterata  ,  und  verord- 
nete demnach  den  Mercurhis  giimmosns  nach  der  oben  an- 
gegebenen Formel,  aber  nur  in  der  halben  Dosis.  Zu- 
gleich wurde  an  der  lluctuirenden  Stelle  des  linken  Na- 
senbeines ,  durch  einen  Lanzettenstich ,  dem  Eiter  ein 
Ausgang  verschaft ,  durch  welche  Oeffnung  man  vermit- 
telst der  Sonde  leicht  das  bereits  kariöse  Ergriffensein 
des  Knochens  erkennen  konnte. 

Nachdem  nun  Patient  ein  Purganz  erhielt,  begann  er 
den  nächsten  Tag  die  Merkurialkur ,  und  zwar  so,  dass 
er  täglich  Früh  den  sechsten  Theil  der  Solution  nehmen 
musste ,  mithin  täglich  fünf  Gran  regulinisches  Quecksil- 
ber, also  beiläufig  so  viel,  wie  nach  Ray  er's  Methode, 
die  jedesmalige  Gabe  der  S  e  d  i  1  o  t'schen  Pillen  be- 
trägt. 

Patient  hatte  noch  kaum  die  Hälfte  derzweiten  halben 
Dosis,  mithin  in  neun  Tagen  45  Gran  Quecksilber  ge- 
nommen ,  so  stellte  sich  auch  schon  ein  so  unbändiger 
Speichelfluss  ein ,  dass  an  eine  weitere  Forlsetzung  der 
Kur ,  nicht  mehr  gedacht  werden  konnte.  Erst  nach  ei- 
ner dreiwöchentlichen  Dauer  konnte  der  Speichelfluss  zum 
Stillstande  gebracht  werden ,  während  welcher  Zeit  der 
Patient  nichts  Erhebliches  erhielt. 

Während  dieses  heftigen  Merkurialsturmes,  sind  zwar 
die,  schon  zum  Theile  losen  Partien  des  weichen  Gau- 
mens gänzlich  abgestossen  worden,  und  der  zurückge- 
bliebene Rest  ist  bis  zur  Vernarbung  gelangt,  dagegen 
konnte  man  aber  an  dem  ergriffenen  Nasenbein,  nicht  nur 
keine  Besserung  wahrnehmen,  ja  bald  nach  dem  gestill- 
ten Speichelflusse,     war   die  Verschlimmerung  offenbar. 
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Obwohl  übrigens  nach  iiberstaudeuer  akuter  Ilydnirgyrose 
der  xVpetit  und  die  näclitliche  Ruhe  besser,  wie  vor  dem 
zurück  kehrten ,  so  war  doch  der  zunehmende  Konstitu- 
tionsverfall ,  im  fortwährenden  Magerer-  und  Fahlerwer- 
den j  unverkennbar. 

In  eine  Kritik  über  das,  was  in  diesem  Krankheits- 
falle geschehen  ist  und  geschehen  hätte  sollen ,  will  ich 
mich  nicht  einlassen,  sie  ergibt  sich  aus  der  Haltung  des 
ganzen  Werkes. 

In  diesem  Zustande  übernahm  die  Behandlung  des 
Patienten,  am  1.  3Iai  1839,  ein  anderer  Chefarzt ,  er 
ordnete  jedoch  nichts  Wesentliches  an  ,  da  die  frühere 
Behandhiug  ex  consilio  war,  und  beschränkte  sich  da- 
her bloss  auf  einen  einfachen  Verband  der  ergriffenen 
Nase.  Nachdem  aber  das  Nasenühel  nach  und  nach  sich 
mehr  ausbreitete,  und  der  consulirende  Chefarzt  nicht  zur 
Beratliung  abkommen  konnte  5  so  habe  ich  in  Betracht 
dessen ,  dass  hier  wohl  nicht  mehr  von  einem  raschein- 
greifenden, die  ohnehin  schon  stark  gesunkene  Vege- 
tation noch  mehr  deprimirenden  Mittel  die  Rede  sein 
könne ,  nebst  dem  Gebrauche  eines  saturirten  Sarsa- 
parilledekoktes  ,  die  Anwendung  des  salzsauren  Gold- 
natrons vorgeschlagen,  da  hiedurch  nicht  nur  nach  und 
nach  eine  kräftige  Umstimmung  der  krankhaft  alterirten 
Vegetation  bezweckt  5  sondern  auch  zugleich  die  gesun- 
kene Konstitution  am  sichersten  gehoben  würde ,  worauf 
es  wohl  in  diesem  Falle,  ganz  besonders  ankam.  Ein- 
verstanden mit  meiner  Ansicht  begann  am  20.  Mai  die 
Goldkur  mit  -~  Gran  —  als  Einreibung  in  die  Zunge  — 
aber  leider  konnten  wir  keinen  Erfolg  sehen,  da  der 
Kranke  nur  zwei  Pulver  erhielt,  indem  der  nun  dazu  gekom- 
meneConsultator,  mit  unserenAnsichtensichnicht  vereinigen 
wollte,  wesshalb  die  erst  begonnene  Kur  wieder  ausgesetzt 
wurde,  da  aber  weder  der  Consultator,  noch  der  Chef- 
arzt, dafür  etwas  Anderes  ordinirten,  und  das  Uebel  fort- 
während Fortschritte  machte  5  so  hatte  sich  endlich  der 
bitter  getäuschte  Patient ,    in  seiner  wohl  sehr   verzeih- 
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liehen  Ungeduld    entschlossen,     in   Gräfenberg   bei 
P  r  i  e  s  n  i  t  z  sein  Heil  zu  suchen. 

Wie  ich  später  vernommen  habe,  hat  ihn  auch 
PriesznitZj  nach  einer  mehr  als  halbjährigen  frucht- 
losen Behandlung,  als  unheilbar  entlassen,  worauf  er 
aber  in  0 1 1  m  ü  t  z  ,  mit  Erhaltung  seiner  Nase  ,  so  her- 
gestellt wurde,  dass  er  noch  fortwährend  Feldkriegs- 
dienste zu  leisten  im  Stande  ist. 


Qiieeks^illicr  -  Ox^ydul  -  Präparate. 

1. 

Mercuriiis  sohibilis  Hahnemanni. 

Wie  dieses  unlösliche  Präparat  von  seinem  Erfinder 
mit  dem  Epitheton  ^^solubilis'^  belegt  werden  konnte, 
kann  man  sich  nur  erklären  durch  dieselbe  logische  In- 
konsequenz ,  der  das  in  seinem  übermüthigen  Ursprünge, 
alles  Bestehende  umzustossen  drohende,  nun  aber  bereits 
dem  Erlöschen  nahe ,  neue  Heilsystem  desselben  Erfin- 
ders, sein  Entstehen  verdankt,  dem  ebenso  unrichtige 
Epitheta  beigefügt  sind. 

Obwohl  dieses  Präparat  eines  der  mildesten  ist,  so 
kann  man  es  doch  füglich  in  der  Sj^philidotherapie  ent- 
behren ,  um  so  mehr,  als  es  vor  allen  andern  gebräuch- 
lichen milden  Präparaten  am  ausgezeichnetsten  die  Ei- 
genschaft besitzt,  recht  bald  einen  profusen  Speichelfluss 
hervorzurufen ,  ja  ich  habe  mich  hinlänglich  überzeugt, 
dass  es  in  halber  Dose ,  wie  selbst  das  Calomel  ange- 
wendet, früher  als  selbes  einen  sehr  schmerzhaften  Spei- 
chelfluss errege,  wesshalb  ich  es  bald  ganz  aufgab.  Er- 
sichtlich ist  es  hieraus,  mit  welchem  Rechte  man  ihm  die 
Eigenschaft  rasch  einen  Speichelfluss  erregen  zu  können, 
absprach ,  was  nur  auf  Tradition  der  unrichtigen  Behaup- 
tung des  Erfinders,  nicht  aber  auf  Erfahrung  gegründet  ist. 
Aus  diesem  Grunde   ist  daher    seine  Anwendung  in   der 
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Lues,  wo  es  nicht  nachhaltig  genug  angewendet  werden 
kann,  dem  Heilzwecke  am  wenigsten  entsprechend,  zur 
Behandlung  lokalerFormen  aber,  wie  dieses  früher  meist 
gebräuchlich  Avar ,  aus  schon  angeführten  Gründen,  ganz 
zwecklos.  Am  zweckraässigsten  mag  dieses  Präparat  noch 
in  der  Syphilis  der  Neugebornen  sein,  wo  es  Wen  dt 
folgendermassen  angewendet  hat. 

Rp.  Hydrargyri  solub.  Hahnemanni 

grana  duo^ 
Älagnesiae  carbon. 
Sacchari  lactis 

aa.   s  c  r  n  p  u  1  u  m 
M.  f.  Pulv.  d.  in  part  aequal  8. 
D.  S.  3  Mal  täglich  ein  Pulver  zu  nehmen. 

2. 

Hydrargyrum  nmriaticum  mite. 

In  neuerer  Zeit  erfreuet  sich  dieses  Präparat  fast  der 
allgemeinsten  Anwendung  zur  Bekämpfung  der  Syphilis, 
und  gewiss  mit  Recht.  Im  vorigen  Jahrhunderte  wurde  es 
aber  noch  wenig  benutzt,  und  dann  fast  nur  zur  Heilung  lo- 
kaler Formen.  So  scheint  A  s  t  r  u  c  dieses  Präparat  in  Praxi 
noch  gar  nicht  benützt  zu  haben,  indem  er  von  der  Pana- 
cea  de  la  Briine  ^  wie  sie  im  Hotel  Royal  des  Invali- 
des angewendet  wird  ,  —  die  er  verschieden  von  dem 
yMercurius  dulcis,  duodecim  laboribiis  exallutus^^  den  er 
nur  als  Catharcticum  benützte,  hielt — sprechend,  gleich- 
sam nur  im  Vorbeigehen  eine  Erwähnung  von  selben 
macht  '"Q.  Eben  so  wenig  scheint  es  Swediauer  in- 
nerlich angew  endet  zu  haben ,    indem   er  selbes  als  ein 


scharfes ,  den  Körper ,  besonders  aber  den  Darmkanal 
stark  angreifendes  3Iittel  nennt,  und  die  Aerzte  vor  sei- 
nem Gebrauche  warnt  *''?'"'3.  H  u  n  t  e  r  dagegen  ,  der  die- 


*j  Bd.  I.  Seite  334  seines  Werkes. 
**3  Seite  173  seines  >Verke.«. 
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ses  Präparat  mit  Seife  in  Pillenform  gebrauchte,  gab  ihm 
vor  vielen  andern  Präparaten  den  Vorzug  '^^.  Ebenso 
lobt  selbes  Girtanner  täglich  Früh  und  Abends  zu  1 
bis  3  Garnen,  mit  schweisstreibenden  Mitteln  gegeben '''^'-'Q, 
und  so  wurde  dieses  Präparat  nach  und  nach  mehr  me- 
thodisch angewendet. 

Die  zur  Tilgung  der  Lues  meist  gebräuchlich  gewe- 
senen Heilmethoden  sind :  die  L  o  u  v  r  i  e  r'sche  Dämpfungs- 
kur und  die  Weinho Id'sche  Anwendungsweise. 

Die  L  0  u  V  r  i  e  r'sche  Dämpfungskur  bestand  in  fol- 
genden Pillen. 

Rp.  Mercurii  dulcis, 

drachmam 
Opii  puri  in  pulv. 

drachmam  dimidiam 
Optime  simul  in  mortario  marmoreo 
tritis  f.  c.  s.  q.  Terebinth,    coct.  Pilul. 
pond.  gr.  duor.  consp.  p.  rad.  Liquiritiae. 

Nach  vorgängigem  Abführmittel  aus  Jalappa  und 
Weinstein,  lässt  Louvrier  den  ersten  Tag  Abends  eine 
Pille  nehmen ,  und  dann  jeden  Tag  um  eine  Pille  mehr, 
bis  ein  bedeutendes  Merkurialfiebcr  mit  oder  ohne  Spei- 
chelfluss  eintritt ,  worauf  er  mit  den  Pillen  täglich  um  1 
fällt,  und  so  die  Kur  mit  1  Pille  endet.  Sind  durch  diese 
Kur  die  Zufälle  der  Seuche  noch  nicht  verschwunden,  so 
wiederholt  Louvrier  die  Kur  in  einiger  Zeit  noch 
einmal,  so  wie  früher,  er  steigt  dann  aber  nicht  über 
10  Stück,  worauf  er  wieder  täglich  um  eine  Pille  fal- 
lend, zurückgeht '''^'"''''^). 

Oft  habe  ich  das  Calomel  nach  dieser  Methode  an- 
wenden gesehen,  und  im  Anfange  meiner  Praxis,  jedoch 
mit  Hinweglassung  des  Opiums ,  auch  selbst  angewendet 


*)  Praktische  Materia   raedica,    von  Friedrich  Jahn.    Erfurt 
1800.  2.  Bd.  Seite  45. 
**)  1.  Bd.  Seite  326  seines  Werkes. 
***)  Seite  142—145  seines  Werkes. 
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und  recht  wirksam  gefunden  ^  auch  wäre  sie  vielen  an- 
dern Methoden  vorzuziehen  ,  wenn  sie  nicht  den  Uebel- 
stand  hättej  dass  durch  das  fortwährende  Steigen  —  was 
oft  lange  dauern  muss — ein  starker  Speichellluss  bei  den 
meisten  Individuen  eintreten  muss,  welchem  Uebelstande 
jedoch  dadurch  meistens  vorgebeugt  wird,  wenn  das  Stei- 
gen nur  allmälig  geschieht,  so  dass  der  Kranke  vier  bis 
fünf  Tage  bei  einer  Dosis  bleibt ,  und  wenn  man  bei  et- 
was grösseren  Dosen ,  z.  B.  bei  4 — 6  Gran  täglich ,  so 
lange  verweilt ,  'jils  die  bereits  eingetretene  Besserung 
fortschreitet,  und  nur  bei  neu  eingetretenem  Stillstände^  die 
tägliche  Dosis  nach  Umständen  vermehrt.  Auf  diese  Art 
wird  es  bei  leichteren  Eruptionen  wohl  selten  nöthig  sein, 
über  10  Gran  täglich  steigen  zu  müssen.  Einem  massigen 
Ergriffensein  des  Zahnfleisches  ist  aber  auch  bei  dieser 
Anwendungsart,  selten  aus  zu  weichen ,  und  ein  solches, 
zum  Beweise  der  Merkurialeinwirkung  sogar  nöthig  5  ein 
Avirklich  eingetretener Speichelfluss  aber  erfordert  ein  völ- 
liges Aussetzen  oder  Vermindern  der  Pillen  bis  zu  des- 
sen Verschwinden,  worauf  die  Kur  mit  massigeren  Gaben 
wieder  fortgesetzt  wird.  Das  Opium  als  Beigabe  habe 
ich  aber  nicht  nur  als  überflüssig,  sondern  als  offenbar 
schädlich  befunden,  da  es  den  Speichelfluss  nicht  ver- 
hindert ,  dafür  aber  meistens  eine  bedeutende  Hartleibig- 
keit, Ueblichkeiten ,  Schwindel  und  Kopfschmerzen  ver- 
ursacht. Sollte  das  Calomel  Durchfälle  verursachen ,  so 
kann  selbem  ja  auch  ohne  Prophylaktikura ,  bald  Einhalt 
gemacht  w  erden. 

Ganz  ähnlich  der  Lou  vri  e  r'schen  Dämpfungskur 
ist  die  des  Vaters  Simon  jun.,  dessen  Ansicht  nach,  der 
Speichelfluss  so  lange  als  nur  möglich  zu  meiden,  und 
Alles,  w^as  ihn  befördern  könnte,  zu  entfernen  ist,  zum 
Schlüsse  der  Kur  aber  wird  er  als  kritisch  in  so  fern  be- 
trachtet, als  durch  ihn  die  letzen  schon  locker  geworde- 
nen Wurzeln  der  Lues,  zum  Absterben  gebracht  werden. 
S  i  m  0  n's  Vater  wendete  das  Calomel  in  Pillenform  an, 
mit  Opium,  Extraktum  Cicutae   und  Dulcamarae.  Er  fing 
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seine  Kur  mit  einem  Gran  an ,    und  stieg  n  ich  und  nach, 
bis  auf  vier  und  zwanzig  und  auch  dreisig  Gran  '^^. 

Dass  bei  dieser  Anwendungsmethode  eine  strenge 
Diät  5  ebenso  wie  bei  allen  Merkurialkuren,  ein  unerläss- 
liches  Bedingniss  sei ,  brauche  ich  wohl  nicht  zu  erin- 
nern. 

Wie  nun  Louvrier,  Simon  und  Andere  die  Er- 
regung eines  Merkurialfiebers ,  als  einen  Hauptzweck  ih- 
rer Methode  betrachten,  so  will  im  Gegensatze  Wein- 
hold  ^^'«')  gerade  dasselbe ,  als  sehr  schwächend  und 
für  den  Heilerfolg  schädlich,  durch  seinen  Heilplan  um- 
gehen. Seine  Anwendungsweise  des  versüssten  Queck- 
silbers ist  folgende: 

Abends  einige  Stunden  vor  dem  Schlafengehen  er- 
hält der  Kranke  ein,  aus  LO — 15  Gran  Calomel,  und 
ebenso  viel  Zucker  bestehendes  Pulver ,  worauf  er  zwei 
Tassen  warme  Fleischbrühe  nachtrinken  muss.  Nach  Ver- 
lauf einer  halben  Stunde  erhält  der  Kranke  ein  gleiches 
Pulver,  und  wenn  er  ein  robustes  Individuum  ist,  in  ei- 
ner halben  Stunde  noch  eine  halbe  Dosis,  auf  jede  dieser 
Gaben  muss  er  aber ,  .  wie  auf  die  erste ,  zwei  Tassen 
Fleischbrühe  trinken.  Nachdem  sich  nun  der  Kranke  zu 
Bette  gelegt  hat,  trinkt  er  den  andern  Tag  früh  2  Tas- 
sen massig  starken  Kaffeh,  worauf  gewöhnlich  einige  flüs- 
sige Stuhlentleerungen  folgen,  sollte  dieses  jedoch  nicht 
der  Fall  sein,  so  erhält  er  ein  aus  15 — 20  Gran  Jalappa 
und  Weinstein  bestehendes  Pulver.  Auf  diese  Weise  soll 
der  Speichelflnss  meist  vermieden  werden ,  und  nur  bei 
solchen  Individuen  sich  manchmal  einstellen  j  die  bereits 
viel  Merkur  und  wiederholt  gebraucht  haben.  Nach  zwei- 
tägiger Pause ,  also  am  vierten  Tag  der  Kur ,  erhält  der 
Kranke  wieder  dieselben  Gaben  versüssten  Quecksilbers, 
in  gleicher  Reihenfolge  wie   am  ersten  Tage  und  sofort, 


*)  ITeber  den  Sublimat  und  die  Inunktions-Kur  von  Dr.  Fr.  Ale- 
xander, Simon  jun.  Seite  88. 
**J  Von   den  Krankheiten   der  Geslehtsknochen  etc.  Halle  1818. 
Seite  38—40. 
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bis  am  19.  oder  22.  Tage,  mit  der  siebenten  oder  achten 
Gabe  die  Kur  beschlossen  wird.  Da  sich  nach  und  nach 
der  Darmkanal  an  den  Reiz  des  Metalls  schon  so  ce- 
wohnt,  dass  es  gar  nicht  mehr  stuhlentleerend  wirkt,  so 
Avird  es  schon  bei  der  dritten  oder  vierten  Gabe  nöthig 
sein,  jedem  Calomel  Pulver  5 — 6  Gran  Jalappa  beizufü- 
gen. Etwa  vom  vierten  Tage  der  Kur  wird  dem  Kranken, 
während  der  Ruhezeit,  ein  leichter  Chinaabsud  zur  Un- 
terstiizung  der  Kur  gereicht. 

Trotz  Weinhol  d's  und  Anderer  Empfehlung,  hat 
sich  diese  Kurmethode  bei  veralteten  syphilitischen  Dys- 
krasien  nicht  bewährt,  ja  iiire  rnzulänglichkeitmuss  durch 
den  Umstand  noch  auffallender  werden,  dass  Wein- 
hold seinen  Kranken,  bei  nicht  ganz  üblem  Wetter,  die 
Betreibung  ihrer  Geschäfte  erlaubt,  ja  —  im  Widerspru- 
che jeder  rationellen  Diätetik.  —  sogar  eine  kräftige  Nah- 
rung ,  als  Fleisch  und  Wein  beuilligt,  wenn  auch  auf  die 
Hälfte  des  gew^öhnlichen  31asses  herabgesetzt. 

Noch  zu  erwähnen  ist  die  Anwendungsweise  des  Ca- 
lomels  von  Peter  Cläre,  Wundarzt  in  London,  die 
nach  ihm ,  besonders  von  H  u  n  t  e  r  und  Cruikshank 
empfohlen  wurde.  Sie  bestand  darin ,  dass  dem  Kranken 
täglich  Früh  und  Abends  vier  Gran  versüsstes  Quecksil- 
ber in  Pulver ,  zur  Einreibung  in  die  innere  Fläche  der 
Backen,  und  in  das  Zahnfleisch,  dargereicht  wurden. 
Nach  jeder  Einreibung  musste  sich  der  Kranke  den  Mund 
mit  lauwarmen  Wasser  ausspühlen.  Diese  Einreibungen 
w  urden  so  lange  fortgesetzt ,  bis  die  Einwirkung  des  Me- 
talls auf  die  Speichelwege  sichtbar  w^urde  '''^3-  Nicht  un- 
verdient kam  diese  Methode  in  Vergessenheit. 

3. 

Prolojoduretum  Hydrurgyri. 

Dieses   seiner  Neuheit  wegen  noch   wenig  benützte 


0  Swediauer,  H.  Bd..  Seite  Vfi. 
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Quecksilber-Präparat  j  kann  mit  vollem  Rechte  den  wirk- 
samsten beigezählt  werden ,  ja  es  ist  in  manchen  Fällen 
unersetzlich ,  denn  es  wird  durch  die  Säure  dieses  Sal- 
zes nicht  nur  die  eigentlich  heilkräftige  lösende  Eigen- 
schaft des  Quecksilbers  bedeutend  erhöht;  sondern  auch 
die  üblen  Beiwirkungen  desselben  sichtlich  beschränkt, 
denn  es  ist  unter  den  Oxydulsalzen  das  einzige  Präparat, 
das  nicht  so  leicht  wie  die  übrigen  Speichelfluss  erregt. 
Nicht  mit  Unrecht  ist  daher  dieses  Präparat  des  berühm- 
ten Bicord  ''Q  Lieblingsmittel  geworden,  der  es  nicht 
allein  zur  Behandlung  der  Erscheinungen  erster  Reihe  der 
Lues ;  sondern  auch ,  und  zwar  vorzugsweise ,  zur  Be- 
kämpfung einiger  Erscheinungen  zweiter  Reihe,  mit  bestem 
Erfolge  im  Hospitale  der  Venerischen  in  Paris,  an- 
wendet. 

Die  Wirkung  dieses  Präparates  ist  analog  der  des 
Tersüssten  Quecksilbers,  aber  jedenfalls  viel  durchgrei- 
fender lösend,  vermög  seines  Jodgehaltes,  während  das 
Calomel  wieder  mehr  und  rascher  antiphlogistisch  wirkt. 
Nicht  so  auffallend  günstig  wirkt  daher  das  Calomel  bei 
Affektionen,  insbesondere  der  äussern  Haut,  wie  dasPro- 
tojodür,  dagegen  aber  bei  vorwiegend  entzündlichen  Af- 
fektionen ,  wie  bei  frischen  Anginen  und  Ophthalmien 
verdient  das  Calomel  den  Vorzug. 

Die  beste  Anwendungsform  dieses  Präparates  ist  die 
Pillenform,  die  man  am  zweckmässigsten  mit  Zucker  und 
Löwenzahnextrakt  machen  lässt,  da  hiedurch  am  sicher- 
sten dem  baldigen  Hartwerden  vorgebeugt  wird ,  und 
wenn  sie  auch  mit  der  Zeit  hart  werden,  so  wird 
doch  ihre  Lösbarkeit  durch  den  Zuckerbeisatz  sehr  er- 
leichtert. 

Da  nach  R  i  c  o  r  d's  Anwendungsart  dieses  Präpara- 
tes mit  einem  Gran  begonnen,  und  nur  nach  und  nach  ge- 
stiegen wird,  so  Hess  ich  meistens  1  Gran  enthaltende 
Pillen  machen,  bei  reizbaren  Subjekten  dagegen,  nur  ei- 


^)  Seite  320  seines  Werkes, 


271 

nen  halben  Gran  enthaltende,  und  Hess,  statt  auf  einmal 
die  nöthige  Menge    zu  geben,    dieselbe  3Ienge  auf  zwei 
Male ,  nämlich  Früh  und  Abends  nehmen. 
R  i  c  0  r  d"s  Formel  ist  folgende : 

Rp.  Mercurii  jodati 
Lactucarii  gallici 

aa  draclimam  dimidiam 
Extracti  Opii  aquosi 

graud  novem 

Guajci 

draclimam 
fiant  Pilulae  36. 

Indem  es  bei  der  Anwendung  des  Merkurs  Grund- 
satz sein  soll ,  wie  R  i  c  o  r  d  ganz  richtig  bemerkt ,  mit 
der  Gabe,  die  heilkräftige  Wirkungen  äussert,  nicht  zu 
steigen,  so  wird  es  selten  nöthig  sein,  für  die  tägliche 
Gabe  bis  auf  6  Grane  mit  diesem  Präparate  zu  steigen, 
darüber  aber  wohl  nie.  Die  grösste  Menge  des  Protojo- 
dürs  ,  die  R  i  c  o  r  d  zur  Bekämpfung  hartnäckiger  Formen 
verwendete,  betrug  in  seltenen  Fällen  bis  200  Grane. 

Nach  erfolgter  Heilung  räth  R  i  c  o  r  d  nicht  plötz- 
lich, sondern  nach  und  nach  die  Gabe  verringernd  aufzu- 
hören. 

Sollten    sich     während     des    Protojodürgebrauches 
Torboten    des  Speichelflusses  einstellen ,     so   muss  sel- 
bes ausgesetzt,   oder  nach  Umständen  bloss  die  Gabe  ver 
ringert  werden» 

Auch  in  der  Sjphilis  der  Neugebornen  wendet  Ri- 
cord  nach  Ratier  das  Protojodür,  besonders  aber  im 
pustulösen  Syphilid ,  mit  bestem  Erfolge  auf  folgende 
Art  an  : 

Rp.    Protojodureti  hydrargyri, 

gi'tma  sex. 
Extracti  Opii, 

grana  qualuor. 
Lactucarii  in  pulv» 

grana  viginti  qiiafuor . 
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Extracti  Gnajaci, 

grana  quadraginla  octo* 
M.  f.  Pil.  48,  consperge  pulv.  sein.  Lycopod. 
D.  S.  Kindern  von  einem  halben  Jahre  1  Pille, 
späterhin  2 — 3 — 4  *). 

Quecksilber  -  Oxyd  -  Präparate. 

Hydrargyrnm  oxydainm  rubrum. 

Obwohl  dieses  Präparat  eines  der  am  längsten  be- 
kannten istj  so  hat  es  sich  doch  nie  einer  ausgebreiteten 
innerlichen  Anwendung  erfreut.  In  neuerer  Zeit  wurde 
aber  der  rothe  Präzipitat,  besonders  von  Berg  und  Hu- 
feland empfohlen.  Er  soll  besonders  in  syphilitischer 
Karies  und  bei  jeder  alten  eingewurzelten  S3^philis  aus- 
gezeichnete Dienste  leisten.  Berg's  Anwendungsart  des 
Präcipitates  ist  folgende:  uit^^f„^ J^-J'^^~(**t'^%^ 

Rp.  Mercurii  praecipitati  rubri,     •^'  M.j^w^u^rJ^-^j^ 

gramtm.      f^'V*^  ■) 
Aethiopis  antimonialis,  i^'^J^Y*^* 


drachmm  d^asL    J 
M.  terendo  ut  f.  pulv.  alcohol.'T'^T' T*"^^' 
Div  in  8  partes  aequales.  ^^vK^*'^' 
D.  S.  Morgens    und  Abends    1  Pulver*  zu 
nehmen. 

Ich  habe  dieses  Pulver  nie  angewendet,  Hand- 
s  c  h  u  c  h  '«'*3  f^öd  es  aber  in  zwei  Fällen  von  Karies  der 
Schedelknochen  sehr  wirksam ,  welchen  Umstand  er  je- 
doch dem  Antimon  zuschreibt. 

Meines  Erachtens  ist  diese  Methode  zu  denjenigen 
zuzählen,    die   ohne  besondern  Nutzen ,    blos  die  schon 


*)  S  0  b  e  rn  h  e  i  m  ,  2.  Theil ,  Seite  328. 
**)  Seife  200. 
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vorhandenen   vielen  methodischen   Anwendiingsarten   des 
Quecksilbers  numerisch  vervielfältigen. 

Ritter  empfiehlt  auch    Pillen    von    ähnlicher  Mi- 
schung, 

Nach  Art  der  D  z  o  n  d  i'schen  Pillen  hat  auch  der 
k.  k.  Rath  und  Professor  Dr*  Hager  den  Präzipitat  ange- 
wendet. Seine  Wirksamkeit  ist  der,  des  nachDzondi 
angewendeten  Sublimates ,  gleichzuschätzen.  Jedenfalls 
ist  aber  die  Pillenform  für  dieses  Präparat  sehr  unzweck- 
mässig,  da  es  nicht  wie  der  Sublimat  auflöslich  ist,  und 
daher,  selbst  bei  der  v^orsichtigsten  Handhabung,  leicht 
ungleich  in  der  Pillenmasse  vertheilt  bleiben  kann,  wess- 
halb  nicht  nur  der  Heilerfolg  ein  unsicherer  wird,  son- 
dern auch  lebensgefährliche  Erscheinungen  —  möglicher 
Weise  —  zu  befürchten  sind. 

Gegen  den  innern  Gebrauch  des  Präzipitates  spre- 
chen übrigens  noch  alle  diejenigen  Nachtheile,  die  im  Ge- 
folge der  innern  Anwendung  des  Sublimats  beobachtet 
werden.     ^.cJrJjJ^J^.^^X^^/^^ 


Hydrar^rum   muriaticum  corrosimim. 

a.  Innerliche  Anwendung. 

• 

Wenn  das  salzsaure  Quecksilberoxyd  den  Arabern 
auch  bekannt  war,  so  scheinen  sie  es  doch  nur  äusser- 
lich  angewendet  zu  haben,  und  erst  im  siebzehnten  Jahr- 
hunderte scheint  es  zuerst  zur  Heilung  der  Lustseuche 
innerlich  angewendet  worden  zu  sein,  und  zwar  meistens 
nur  V  on  Kurpfuschern ,  von  denen  sein  Gebrauch  auf  die 
Aerzte  überging.  —  Wenn  sich  übrigens  aber  auch 
manche  Aerzte  Mühe  gaben,  sich  im  Lobe  erschöpfend, 
den  Sublijnat  zur  innern  Praxis  einzuführen  5  so  sträubten 
sich  doch  die  meisten  im  Bewusstsein  seiner  korrosiven 
Eigenschaft  gegen  dessen  Anwendung.  Nur  van  Swie- 
t  e  n's  Rufe  konnte  es  gelingen  eine  allgemeine  Einfüh- 
rung dieses  Mittels  zu  bewirken,  nachdem  ihm  Sanchez 
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die  in  Russiand  von  einem  alten  Chirurgen  übliciie  An- 
wendungsart desselben  mittheilte.  Bevor  jedoch  van 
Swieten  die  Anwendungsart  des  Sublimats  veröffent- 
lichte, liess  er  durch  Maximilian  Locher,  Arzt  des 
Hospitals  St.  Marcus  in  Wien,  zahlreiche  Versuche 
mit  demselben  machen,  der  ihn  aus  Augendienerei  wohl 
mit  mancher  Mähre  bedient  haben  mag  '"^3.  Die  als  „L  i- 
q  u  0  r  S  w  i  e  t  e  n  i"  bekannte  Sublimatlösung  war  fol- 
gende: 

Rp.   Mercurii  suhl,  corrosivi, 

grana  viginti  quutuor. 
Spiritus  ardentis  e  frumenlo, 
libras  qiiatiior. 
Digere  subinde  agitando,  donec  Mercurius 
solutus  fuerit. 
D.  S.  Morgens  und  Abends  1  Esslöffel  voll  zu 
nehmen. 

Leicltt^efliXtiseW&irist  6^5  d^s  #er  Sublimat  auf  diese^ 
Weise ,  als  universales  Antisyphiliticum  angewendet , 
trotz  der  grossen  Mühe  und  den  unbedingten  Empfehlun- 
gen van  Swieten's  wegen  seiner  Unzulänglichkeit  und 
seinen  vielen,  theils  wahren,  theils  erfundenen  Neben- 
wirkungen, wieder  in  Verruf  kommen  musste ,  wozu  noch 
der  Umstand  viel  beitragen  mochte,  dass  van'  Swie- 
ten bei  der  Empfehlung  dieser  Anwendungsart  des  Su- 
blimates, die  von  Sanchez  zugleich  empfohlenen  rus- 
sischen Schwitzbäder  ganz  ausser  Acht  gelassen, —  von 
denen  doch  Sanchez  das  Meiste  erwartete,  so  dass  er 
den  Sublimat  ohne  dieselben,  als  ganz  unwirksam  schil- 
dert ''«"''Q  —  "w*^  auch  auf  knappe  Diät  kein  grosses  Au- 
genmerk gehabt  habe.  Die  berühmtesten  Widersacher 
dieser  Behandlungsart    waren    Brambilla,     Quarin, 


*)  Girtanner  I.  Bd.  Seite  315,  und  Simonjun.  lieber  den 
Sublimat  und  die  Inukfionskur ,  Seite  53. 
**)  Girtanner  I.  Bd.  Seite 321. 


Richter.     S  \v  e  d  i  a  u  e  r   ,     L  e  n  t  i  n  ,      F  o  r  d  y  c  e 
u.  m.  A. 

Nicht  entgehen  konnte  mithin  die  van  Swieten- 
sche  Sublimatkur  einer  Reform ,  die  ihr  durch  Theden 
erwuchs,  der  den  Sublimat  in  der  Form  der  Hoff  man  n- 
sclien  Pillen,  die  zehn  Gran  Sublimat  in  hundert  enthiel- 
ten, anzuwenden  vorschlug,  wobei  er  allerdings  den 
Kranken  den  höchst  unangenehmen  Geschmack  der  gei- 
stigen Sublimatauflösung  ersparte,  und  dabei  noch  den 
Zweck  erreichte  ,  leichter  auf  höhere  Gaben  steigen 
zu  können.  Theden  gab  die  Pillen  steigend ,  bis  sechs 
Tage  nach  dem  Verschwinden  der  letzten  Symptome  der 
Syphilis. 

Sonderbarer  Weise  liess  er  aber  nach  der  Dar- 
reichung eines  Abführmittels  aus  Jalappe ,  noch  eine 
Nachkur  folgen,  bestehend  in  der  Plenk'schen  Lösung 
des  Merkurius  gummosus,  wovon  die  Ki-anken  ,  auf  jedes 
hundert  der  genommenen  Pillen  sechs  Unzen ,  Morgens 
und.  Abends  zu  einem  Esslöffel  voll  verbrauchten '"^3 ♦  ^^^^ 
Dunkel  der  Vergessenheit,  das  diese  Methode  deckt,  ver- 
dient wahrlich  nicht  gelichtet  zu  werden. 

Nachdem  der  innere  Gebrauch  des  Sublimates  auf 
diese  Weise  zu  keiner  Allgemeinheit  gelangen  konnte^ 
fand  er  wieder  in  Rust  *'''^3  einen  berühmten  und  eifri- 
gen Vertheidjger.  Rust  gab  den  Sublimat  in  wässeriger 
Lösung,  u.  z.  einen  Gran  auf  vier  bis  sechs  Unzen  ir- 
gend eines  aromatischen  Wassers,  wozu  er  noch  eine  halbe 
Unze  Syrup ,  und  einen  Skrupel  Opiumtinktur  beisetzen 
liess.  Die  jedesmaligen  Gaben  wurden  so  eingerichtet, 
dass  der  Kranke  im  Anfange  der  Kur  täglich  yj  bis  —^ 
Gran  erhielt,  und  so  nach  und  nach  steigend,  bis  zu  ei- 
nem ganzen  Gran. 

Dass  durch  diese  Methode  in  Verbindung  einer  kar- 
gen Diät  und  des  Aufenthalts  in  gleichmässiger  warmer 


*)  Simon  jun.  Seite  75. 
**)  Helkologie.  Wien  1811.  2.  Bd.  Seite  34. 
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Temperatur  mehr   erzielt  werden  könne  ,  als  durch  die 
frühere^  ist  ersichtlich. 

Im  Jahre  1826  veröffentlichte  Dr.  Dzondi,  Pro- 
fessor an  der  Universität  zu  Halle,  seine  „ne  u  e  z  u- 
ver lässige  Heilart  der  Lustseuche"  von  der 
jedoch  das  zweite  Epitheton  leicht  aus  Erfahrung  in  Ab- 
rede gestellt  werden  kann ,  während  das  erstere  an 
Hoffma  nn  und  T  he  den  erinnert.  Dzondi  gebrauch- 
te den  Sublimat  in  Pillen  nach  folgender  Vorschrift: 

Rp,  Hydrargyri  subl.  corros. 

gr  ana  d  u  0  d  e  c  i  m. 
Solve  in  Aq.  dest.  q.  s. 

adde 
Micae  panis  albi. 
Sacchari  albi  q.  s.  ut  f.  Pilulae 

grani  unius,  Nr.  240. 
Consperg  pulv.  Cinnam.  aut  Lycopodii. 

Von  diesen  Pillen  werden  dem  Kranken  den  ersten 
Tag  nach  Tische  4  Stück,  den  dritten  Tag  6  Stück,  den 
fünften  Tag  8  Stück  gereicht,  und  so  jeden  zweiten  Tag 
um  2  Pillen  steigend  bis  zu  30.  Zur  Unterstützung  der 
Kur  wird  die  gewöhnliche  Nahrung  auf  die  Hälfte  herab- 
gesetzt, und  ein  Sarsaparilldekokt  getrunken,  wobei 
auf  die  Transpiration  besonders  zu  achten  ist»  Sollte  sich 
ein  Speichelfluss  zeigen ,  so  werden  die  Pillen  ausge- 
setzt ,  nach  beseitigtem  Hindernisse  aber  wieder  fortge- 
geben. Erregen  die  Pillen  Unterleibsbeschwerden ,  als  : 
Magendrücken,  Erbrechen,  Leibschneiden,  Diarrhoe,  so 
werden  nebst  den  Pillen  noch  einige  Tropfen  Opiumtink- 
tur gegeben. 

Allerdings  mag  der  Sublimat  ganz  nach  D  z  o  n  d  i's 
Methode  angewendet,  manchmal  vortreffliche  Dienste  lei- 
sten ,  berücksichtiget  man  aber  die  übrigen  Theile  der 
Kur,  nämlich  die  strenge  Diät,  die  fortwährend  zu  un- 
terhaltende Hautausdünstung,  und  den  Gebrauch  einer 
saturirten    Sarsaparillaabkochung  5    so    kann    man     nicht 
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umhin,  auch  diesen  einen  grossen  Antheii  un  dem  Gelin- 
gen der  Kur  zuzuschreiben. 

Sehr  oft  schlägt  aber  diese  Kur  ganz  fehl  5  woran 
wohl  oft  der  Umstand  Schuld  sein  mag ,  dass  diese  Me- 
thode in  der  Privatpraxis  meist  dann  angewendet  wird , 
wenn  es  darauf  ankommt,  das  Uebel  zu  verheimlichen, 
wobei  allerdings  oft  von  Seite  der  Kranken  manche  Ex- 
zesse begangen  werden ,  die  jeden  Heilerfolg  gefährden. 
Aber  auch  dann ,  wenn  alle  Bedingungen  erfüllt  werden, 
ist  der  Heilerfolg  oft,  ja  meistens  ein  unzuverlässiger, 
Avovon  man  sich  hinlänglich  in  der  Spitalpraxis  überzeu- 
gen kann;  auch  glaube  ich  mich  zu  dieser  Behauptung  um 
so  mehr  berechtigt  als  mir  die  Gelegenheit  gege- 
ben war,  einem  grossem  Experimente  mit  der  Dzon- 
di' sehen  Methode  beiwohnen  zu  können.  Während 
meiner  feldärztlichen  Praktikantenzeit,  nämlich  im  Jah- 
re 18|-|  wurden  alle  Syphilitischen  ,  deren  Zahl 
während  meiner  eilfmonatlichen  Praktikantenzeit  wohl 
wenigstens  zweitausend  betragen  haben  mag  —  im  Wie- 
ner Garnisons-Hauptspitale,  von  dem  der  zeitlichen  Ober- 
arzte ,  Patron  der  Chirurgie  Heissig,  unter  der  Lei- 
tung des  Herrn  k.  k.  Rathes  und  dirigirenden  Stabsfeld- 
arztes Dr.  S  a  X,  nach  der  D  z  0  n  d  i'schen  Methode  behan- 
delt-, aber  nur  in  leichtern  Uebeln  war  die  Kur  zur  Hei- 
lunghinreichend, in  den  meisten  nur  einigermassen  schwe- 
reren Fällen  aber  war  eine  oft  mehrmalige  Widerholung 
der  Kur  unerlässlich,  was  folgendermassen  geschah.  Hatte 
der  Kranke,  ohne  geheilt  zu  sein,  die  Kur  durchgemacht, 
so  wurde  durch  mehrere  Tage  pausirt,  und  dann  mit 
zehn  oder  zwanzig  Stück  Pillen  von  Neuem  begonnen 
und  eben  so  wie  früher  bis  auf  dreissig ,  ja  auch  bis  auf 
vierzig  Pillen  gestiegen.  War  noch  keine  Heilung  erfolgt, 
so  wurde  nach  mehrtägiger  Pause  wieder  mit  zwanzig 
Pillen  begonnen ,  um  von  Neuem  wieder  auf  dreissig  zu 
steigen.  Trotz  diesem  Avarnenden  grossartigen  Beispiele 
habe  ich  doch  selbst  öfter  die  Dzondi'sche  Heilmetho- 
de im  Lemberger  Spitale  für  Venerische  angewendet, 
allein  die  gewonnenen  Resultate  waren  meistens  der  Art, 
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dass  ich  mich  wohl  nie  mein-  werde  entschliessen  könnerij 
den  Sublimat  innerlich  zu  geben. 

Wenn  Andere  vielleicht  günstigere  Resultate  durch 
D  zondi's  Methode  erreicht  haben  mögen,  so  mag  dann 
wohl  dem  Umstände  das  Meiste  zuzuschreiben  sein ,  dass 
sie  den  Kranken  auch  die  Sarsaparilla  trinken  Hessen , 
was  in  Militärspitälern  zur  Zeit,  als  ich  ordinirender  Arzt 
für  die  Syphilitischen  in  Lemberg  war,  nicht  geschehen 
konnte,  da  die  Sarsaparille  wegen  ihrer  Theuerung  in 
den  Feldapotheken  noch  nicht  aufgenommen  war.  Dass 
übrigens  selbst  bei  der  strengsten  Erfüllung  aller 
Vorschriften  D  z  o  n  di's,  der  Heilerfolg  dennoch  ein  höchst 
unzuverlässiger  sei,  bestätiget  auch  Simon  jun.  '"'), 
der  manchmal  bis  auf  drei  bis  vier ,  ja  in  drei  Fällen  bis 
auf  sieben  Grane !  —  also  bedeutend  höher  als  D  z  o  n  d  i 

—  steigend ,  dennoch  sehr  oft  kein  befriedigendes  Re- 
sultat erzielen  konnte. 

Betrachtet  man  nun  alle  diese  Thatsachen,  die  un- 
widerlegbar die  Heilkraft  des  —  innerlich  angewendeten 

—  Sublimates,  als  in  den  meisten  Fällen  unzureichend 
darthun  ,  während  mildere  Präparate  oft  vortreffliche 
Dienste  leisten  5  so  ist  man  gezwungen  ,  die  Ueberzeu- 
guug  zu  hegen ,  dass  die  Ursache  darin  zu  finden  sei , 
dass  der  Sublimat  als  heftig  korrosives  Gift  nie  in  sogros- 
sen Gaben  gereicht  werden  kann,  um  eine  energische 
Umstimmung  der  Säftemasse  und  Ausscheidung  des  be- 
reits krankhaft  Entmischten  bewirken  zu  können.  Hier- 
aus ergibt  sich  auch ,  dass  die  Ansicht  Derer ,  die  die 
Wirksamkeit  des  Quecksilbers  seinem  Oxygengehalte  zu- 
schreiben, grundfalsch  sei,  sonst  müssten  die  Oxyde 
die  Avirksamsten  söin  ,  dem  aber  nicht  so  ist  5  die  Wirk- 
samkeit des  Quecksilbers  beruht  vielmehr  auf  seiner  Me- 
tallität  als  seiner  Wesenheit. 

Abgesehen  nun  von  der  Unzulänglichkeit  der  Wir- 
kung des  innerlich  gebrauchten  Sublimats,  so  ist  dersel- 


^}  Seite  85  — 114  seines  Werkes. 
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be  oft  Huch  die  nicht  zu  läiigneiide  Ursaclie  mancher  chro- 
nischer Uebel.  die  sowohl  dem  Arzte  als  auch  dem  Kran- 
ken einen  schweren  Stand  bereiten.  Als  eine  der  gewöhn- 
lichsten üblen  Folgen  des  Innern  Sublimatgebrauches  ist, 
eine  oft  nicht  zu  hebende  chronische  Dyspepsie  zu  er- 
wähnen j  der  oft  Krankheiten  der  Leber  und  anderer 
wichtiger  Unterleibsorgane  folgen,  die  das  Gemüth  um 
so  sicherer  zerrütten ,  als  schon  die  überst^indene  Sy- 
philis an  und  für  sich  die  Kranken  zur  Hypochondrie 
stimmt,  indem  sie  durch  jede  noch  so  geringfügige  Krank- 
heitserscheinung auf  ihr  früheres  Uebel  aufmerksam  ge- 
macht werden,  Eben  so  soll  der  Sublimat  Blutspeien  und 
Lungensuchten  hervorrufen ,  wie  B  r  a  m  b  i  1 1  a  ,  G  i  r- 
t  a  n  n  e  r,  S  w  e  d  i  a  u  e  r  und  alle  Gegner  des  innern  Sub- 
limatgebrauches behaupten,  was  ich  aber  durch  meine  Er- 
fahrungen nicht  mit  Bestimmtheit  bekräftigen  kann  ,  denn 
obwohl  ich  im  Jahre  18|-|  in  Wien  Gelegenheit  hatte, 
Viele ,  die  D  z  o  n  d  i's  Kur  durchmachten  ,  in  der  Folge 
auf  der  Abtheilung  für  Brustkranke,  siechen  und  ster- 
ben zu  sehen  ,  so  war  meine  damalige  ärztliche  Bildung 
doch  viel  zu  gering,  als  dass  ich  dieser  Thatsache  ein 
solches  Interesse  hätte  abgewinnen  können,  um  mich  von 
den  nähern  Umständen  genau  zu  unterrichten ,  in  meiner 
eigenen  Praxis  aber  verordnete  ich  den  Sublimat  wohl- 
weislich nur  solchen  Individuen,  deren  Bau  und  Beschaf- 
fenheit der  Brustorgane  nichts  befürchten  liessen.  31it  Be- 
stimmtheit kann  aber  dem  Sublimat  der  Vorwurf  gemacht 
werden,  dass  er  eben  so  wie  alle  Ouecksilberoxyd- Prä- 
parate vorzugsweise  zu  Erkrankungen  der  häutigen  Ge- 
bilde, besonders  in  der  Form  der  Sijmphoresis  faucium 
und  perlostilis  mercurüdls,  oder  auch  anderartiger  Rheuma- 
tismen, Veranlassung  gebe,  die,  Falls  die  Seuche  nicht 
bekämpft  worden  ist,  gleichsam  als  Fontanellen  auf  den 
neuen  Sitz  der  syphilitischen  Pseudokrise  bestimmend 
einwirken  und  so  offenbar,  als  die  veranlassende  Ursache 
der  anomalen  Syphilis  zu  betrachten  sind. 

Dass   der   Sublimat  mitunter  als   Gift,   Entzündung 
der    Unterleibsorgane  mit   allen    ihren    Folgen   erregend 
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wirke,  wie  Viele  behaupteten,  fällt  nicht  ihm,  wohl 
aber  gewiss  seiner  ungeschickten  Anwendungsweise  zur 
Last.  Wenn  nun  auch  Langneau,  Cullerier  '^) 
und  Andere,  den  innern  Gebrauch  des  Sublimates  anprei- 
sen ,  so  kann  ich  selben  in  Betracht  dessen ,  dass 
seine  Nachtheile  im  Verhältnisse  zu  seinen  Vortheilen,  je- 
denfalls überwiegend  sind,  nur  verdammen,  indem  ich 
mit  dem  alten  Pharmakologen  I.  F.  Cartheuser  aus- 
rufe: ^jUnum  qiiemque  hortor  medicum  ut  ab  usu  hvjus 
concreti  corrossim  interno  semper  abstineat^  si  alias  Con- 
scientiam  salvam  et  famam  ilUbatam  servare  velU ;  noxae 
enim ,  quas  productum  hoc  interne  iisurpatum  infert ,  non 
semper  post  primam  statim  adsumptionem ,  sed  persaepe 
post  notabile  demum  tempus  sentiuntur'^  '^'4i'^. 

(3.  Aeusser  liehe  Anwendung. 

Ueberzeugt  von  der  Unzulänglichkeit  und  den  oft 
üblen  Nebenw  irkungen  des  innern  Sublimatgebrauches  hat 
man  dessen  äussere  Anwendung  mit  ungleich  besserem 
Erfolge  versucht.  So  hat  Roy  er  und  Kopp  Sublimat- 
Klystire  mit  Kampfer ,  Baumes  Sublimatfussbäder  und 
C  i  r  i  1 1 0  ,  eine  Sublimatschmierkur  anempfohlen  ,  die 
aber  sämmtlich  in  Vergessenheit  geriethen. 

Caffee  und  neuerdings  Wedekind  '-'f^'-'Q  haben 
allgemeine  Sublimatbäder  anempfohlen ,  wozu  letzterer 
eine  halbe  Unze  Sublimat ,  der  vorher  in  einem  Pfunde 
destillirten  Wasser  aufgelöst  wurde ,  auf  ein  warmes 
Bad  bestimmt.  Der  Herr  k.  k.  Rath  Dr.  Hager  wendet 
ebenfalls  die  Sublimatbäder  an ,  die  er  jeden  zweiten 
Tag  gebrauchen,  und  für  jedes  Bad,  die  Menge  des 
Quecksilbers  um  ein  bis  zwei  Quentchen  vermehren  lässt. 

So  sehr  ich  durch  Erfahrung   überzeugt,  gegen  den 


*)  S.  Cullerier.  Ueber  das  Quecksilber.  Deutsch  von  Re- 
nard 1822,  Seite  91. 
**)  Sim  0  n  jun. ,  77. 
***)  Heidelberger  klinische  AnnalenB.5,  4.  Heft,  S.  537. 
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iimern  Siiblimatgebraiich  ßfestimmt  bin,  so  sehr  niiiss  ich 
seine  ausserordentliche  Wirksamkeit  in  allgemeinen  Bä- 
dern bewundern ,  so  zwar ,  dass  ich  dreist  behaupten 
kann,  dass  selbst  da,  avo  eine  energische  Schmierkur 
im  Stiche  lässt,  von  dieser  Kurmethode  noch  Vieles  zu 
erwarten  stehe.  So  sind  mir  mehrere,  theils  auf  der  Kli- 
nik des  Josephinums  unter  der  Leitung  des  Herrn  k.  k. 
Rathes  Dr.  Hager,  theils  von  mir  und  meinem  sehr 
werthen  Herrn  Kollegen  Dr.  Peter  Kren  ner  behandelte 
Fälle  bekannt,  die  bei  schon  mehrjähriger  Dauer  wieder- 
holt verschiedener  aber  stets  fruchtloser  Behandlung,  und 
bei  schon  kariösem  ErgriiTensein  des  Schienbeines  ,  der 
Stirn-  und  anderer  Knochen  ,  durch  die  Sublimatbäder, 
in  Zeit  von  vier  bis  sechs  Wochen  vollkommen  und  zwar 
ohne  alle  spätem  Rezidiv  e  hergestellt  wurden. 

Der  eigentlichen  Kur  geht  eine  Vorkur  voraus,  die 
auf  denselben  Prinzipien  beruht ,  wie  die  Vorkur  zur 
Schmierkur. 

Die  eigentliche  Kur  beginne  ich  gewöhnlich  mit  zwei 
Quentchen  Sublimat  auf  ein  warmes  Bad ,  das  ich  stets 
durch  eine  ganze  Stunde  gebrauchen  lasse ;  bei  jedem 
folgenden  Bade  vermehre  ich  die  Menge  des  Sublimates 
um  ein  Quentchen,  aber  nicht  bis  zum  Schlüsse  der  Kur, 
sondern  nur  bis  dahin,  wo  die  Besserung  der  Krankheits- 
erscheinungen deutlich  Avird,  was  gewöhnlich  schon  nach 
dem  fünften  bis  sechsten  Bade  der  Fall  ist  5  nur  langsam 
vermehre  ich  dann  quentchenweise  die  Menge  des  Sub- 
limates ,  was  aber  oft  gar  nicht  mehr  nöthig  ist ,  indem 
die  Besserung  fortwährend  rasche  Fortschritte  macht.  Sel- 
ten wird  es  daher  nöthig  sein,  die  Menge  des  Sublima- 
tes für  ein  Bad ,  über  anderthalb  Unzen  zu  steigern.  Ge- 
wöhnlich reichen  vierzehn  bis  höchstens  zwanzig  Bäder 
zur  Vollendung  der  Heilung  hin. 

Werden  die  Sublimatbäder  statt  jeden  zweiten ,  je- 
den Tag  gebraucht,  so  ist  die  rasche  Besserung  um  so 
auffallender,  aber  der  Heilerfolg  jedenfalls  unsicherer; 
denn  erstens  ist  diese  energische  Kur  wohl  nur  bei  sehr 
veralteten  Uebeln  angezeigt,  die  an   und   für   sich   schon 
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einen  mehr  schleichenden  Charakter  angenommen  haben , 
und  daher  auch  nur  langsam  und  nicht  stürmisch  bekämpft 
werden  sollen  und  zweitens  werden  durch  das  langsa- 
mere Vorschreiten  um  so  sicherer  die  üblen  Begleiter  ei- 
ner Merkurialkur  überhaupt,  als  das  Merkuriallieber  und 
der  Speichelfluss  vennieden,  wie  auch  insbesondere  die 
üblen  Nachwirkungen  des  Sublimats ,  die  zum  Theil  die- 
selben sind,  die  seiner  Innern  Anwenduug  oft  nachfolgen. 

Da  der  Sublimat  theilweise  durch  die  Haut  resor- 
birt  wird  ,  was  der  sich  nach  und  nach  einstellende  Me- 
tallgeschmack des  Mundes  beweiset,  und  was  ich  noch 
deutlicher  zweimal  an  dem  anhängenden  Bodensatze  der, 
während  der  ganzen  Kur  nicht  ausgewaschenen  Urinfla- 
sche zu  beobachten  Gelegenheit  hatte,  wo  das  mit  dem 
Urin  ausgeschiedene  Quecksilber,  kleine  aber  deutliche 
schwarzgraue  Flecke  —  wahrscheinlich  als  amoniakali- 
sches  Oxydulat  —  bildete,  die  mit  blanken  Kupfermün- 
zen vorsichtig  gerieben ,  denselben  eine  deutliche  silber- 
glänzende weisse  Farbe  ertheilten,  so  wird  die  Vorsorge 
nicht  überflüssig  sein  ,  wunde  Stellen  wo  möglich  ausser- 
halb des  Bades  zu  halten ,  oder  doch  mit  einem  gut  ver- 
schliessenden  Pflaster  zu  v^erwahren  ,  um  einer  mögli- 
cher Weise  zu  starken  Resorption  vorzubeugen,  und  die 
kaustische  Wirkung  des  Sublimates  auf  die  wunde  Stel- 
le abzuhalten. 

Das  Verhalten  während  der  Reconvalescenz  ist  das- 
selbe, wie  nach  der  Schmierkur,  mit  besonderer  Berück- 
sichtigung der  durch  die  vielen  Bäder  und  die  Einwir- 
kung des  Sublimates  für  alle  schädlichen  Einflüsse  durch 
längere  Zeit  empfänglicher  gewordenen  Haut. 

3.  Deutojoduretum  Hydrargyri. 

BiettundM  agend  i escheinen  die  ersten  gewesen  zu 
sein ,  die  sich  dieses  Präparates  gegen  die  Syphilis  mit 
Erfolg  bedienten. 

Die  Gabe  dieses  Mittels  ist  dieselbe  wie  die  des 
Sublimates   und    die    Pillenform    die    vorzüglichste.    Ge- 
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wölinlicli  wird  es  nach  Art  der  D  z  o  n  d  rschen  Pillen  ver- 
schrieben und  gebraucht. 

Die  Wirkung  dieses  Präparates  ist  fast  gleich  der 
des  Sublimates  ,  nur  wird  sie  durch  den  Jodgehalt  eini- 
germassen  differenzirt.  Nicht  unwahrscheinlich  hat  dieses 
Präparat  auch  alle  Nachtheile  mit  dem  Sublimate  gemein. 

Puche  wendet  dieses  Präparat  in  Verbindung  mit 
Jodkali,  als  B  ij  od-Q  ue  c  ks  il  b  e  r -Ka  1  ij  o  d,  ge- 
gen Syphilis  an.  Er  löset  acht  Grane  von  jedem  der  ge- 
nannten Stoffe  in  acht  Unzen  Wasser  auf,  und  indem  er 
mit  zwei  Quentchen  dieser  Flüssigkeit  pro  Dosi  beginnt, 
steigt  er  nach  und  nach  bis  auf  zwei  Unzen.  Er  wendet 
dieses  3Iittel  auch  in  Pillenform  an ,  räth  aber  nie  über 
zwei  Gran  des  Deutojodürs  zu  steigen.  Es  soll  nach  P  u- 
che  vorzüglich  gut  wirken,  ohne  die  Nahtheile  anderer 
Merkurialpräparate  im  Gefolge  zu  haben  *3. 

4.  — ^5.  Hydrargyrum  cyanicum  et  phosphoricum, 

3Iit  Recht  kann  man  wohl  mit  Handschuch  sa- 
gen ,  dass  die  Mode  diese  Präparate,  nicht  aber  das  Be- 
dürfniss  in  die  S}  philidotherapie  eingeführt  habe. 

Obwohl  ihre  Wirkungsweise  der  des  Sublimates  so 
ziemlich  nahe  kommt ,  so  wird  doch  ersteres  besonders 
bei  krankhaft  gesteigerter  nervöser  Empfindlichkeit,  letz- 
teres aber  besonders  bei  syphilitischen  Periostosen  und 
Karies  anempfohlen  -«--''^J, 

Die  Gabe  dieser  Älittel  ist  gleich  der  des  Sublimates 
und  die  Form ,  die  wässerige  Auflösung  oder  besser  die 
Pillenform. 


*)  Dr.  C.  J.  Meyers  Pharmakologische  Blätter.  Guus  1840, 

3.  Heft,  Seite  3*1  —  372. 
*)  B  ehrendes    Syphilitlologie  Bd.  IL,    Seite  627  und    629 
dann  S  o  b  e  r  n  h  eini's  Arzneimittellehre  2.  Thl.  S'  326 — 327, 
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Beliandluiig  der  üblen  Hetallwirkungen. 

A.  Der  M  un  d  spe  i  c  helf  1  u  ss. 

Der  Mundspeichelfluss  wird  in  zweifacher  Beziehung 
das  Substrat  der  Behandlung ,  in  so  fern  er  nämlich  bei 
der  Kur  als  ein  unvermeidliches  Uebel  betrachtet  wird , 
oder  in  so  fern,  als  es  Zweck  der  Merkurialkur  ist,  ihn 
wo  möglich  zu  verhüten,  oder  den  schon  entstandenen 
rasch  zu  bekämpfen« 

Da  solche  Merkurialkuren ,  deren  unausbleibliche 
Folge  ein  heftiger  Speichelfluss  ist  ,  wohl  nur  sehr  sel- 
ten angezeigt  sind,  so  kommt  er  als  solcher  auch  nur 
selten  in  Betracht ,  und  das  Ganze  was  in  diesem  Falle 
geschehen  kann,  ist  eine  solche  Leitung  der  Kur,  dass 
der  Speichelfluss  wo  möglich  unschädlich  verlaufe.  Dieses 
wird  erreicht,  durch  Verringerung  der  Quecksilbergaben 
oder  nach  Umständen  durch  grössere  Pausen  zwischen 
den  einzelnen  Gaben ,  durch  sorgfältige  Erhaltung  einer 
gleichmässig  warmen  Temperatur,  Vermeidung  jeder  Ver- 
kühlung ,  leichte  sehr  sparsame  Kost ,  durch  eine  mas- 
sige Unterhaltung  aller  Se-  und  Exkretionen,  wozu  war- 
me Bäder  warme  Getränke,  und  nach  Umständen  auch 
leichte  Ekkoprotika  sich  vorzüglich  eignen;  und  topisch 
sind  kühle  schleimige  Dekokte  zum  öftern  Ausspülen  des 
Mundes  wohl  die  einzigen  nützlichen  Mittel. 

Ganz  besonders  erleichternd  auf  den  Speichelfluss 
wirken  warme  Bäder,  durch  die  während  der  Exstink- 
tionsmethode  bekannter  Weise,  der  Speichelfluss  oft  ganz 
abgehalten  werden  kann  5  handelt  es  sich  aber  um  ein  ra- 
sches Eingreifen  zur  möglichen  Erhaltung  stark  bedroh- 
ter T heile,  so  vereiteln  sie  nach  Oullerier's  und 
Kaj  er's  Methode  angewendet,  wohl  oft  den  Heilzweck, 
da  durch  sie  jedenfalls  die  bezweckte  rasche  Quecksilber- 
wirkung  auf  den  Organismus  abgehalten  wird.  In  solchen 
Fällen  wird  es  daher  am  zweckmässigsten  sein ,  die 
Schmierkur  ganz  nach  S  i  m  0  n's  oder  Hu  s  t's  Methode  an- 
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zuwenden,  bis  das  Uebel  zum  Stillstande  gebracht  wurde 
also  beiläufig-  zur  fünften  bis  sechsten  Friktion,  worauf  man 
dann  die  Friktionen  mit  Bädern  abwechselnd  zum  gros- 
sen Vortheile  des  Kranken  und  zur  Milderung  des  Spei- 
chelflusses V  erordnen  kann.  Man  lasse  sich  ja  nicht  durch 
die  orthodoxen  Louvrieraner  irre  machen,  die  jede 
Wäschewechslung  oder  jedes  Abwaschen  der  eingeschmier- 
ten  Tlieile  als  eine  Störung  der  Kur,  oder  gar  als  eine 
Hintanhaltung  des  Heilzweckes  betrachten ,  denn  die 
nach  vier  und  zwanzig  Stunden  nach  einer  Friktion  noch 
auf  der  Körperoberfläche  zurückgebliebenen  Salbenreste, 
sind  wohl  viel  zu  gering,  um  entscheidend  auf  den  gün- 
stigen Erfolg  der  Kur  wirken  zu  können ,  ja  sie  dienen 
vielmehr  dazu ,  die  Scheu,  die  jeder  gegen  diese  Kur 
hat,  noch  um  vieles  zu  vermehren  und  gewiss  mit  Recht  5 
denn  es  kann  wohl  keine  abschreckendere  Zumuthung  für 
einen  ordnungsliebenden  Menschen  sein,  als  ihn  auf  lan- 
ge Zeit  zu  verdammen ,  in  seinem  Schmutze  zu  liegen. 
Betrachtet  man  andererseits  die  gewöhnlichen  Wirkungen 
eines  warmen  Bades,  als  die  Erhaltung  der  Reinheit  und 
Weichheit  der  Haut  und  in  Folge  dessen  ,  die  Beförde- 
rung der  Transpiration,  die  doch  selbst  L  0  uvri  er  und 
alle  Merkurialisten ,  als  eine  Art  Krise  betrachten ,  so 
kann  man  nicht  umhin,  selbe  als  vorzügliche  Unterstü- 
tzungsmittel einer  jeden  mithin  auch  der  L  0  u  v  r  i  er'schen 
Schmierkur  zu  betrachten,  die  überdiess  noch  den  beson- 
dern Vortheil  gewähren ,  dass  durch  sie  am  sichersten 
ein  zu  profuser  Speichelfluss  hintangehalten,  oder  doch 
bedeutend  gemässiget  wird.  Nach  dieser  Verfahrungswei- 
se  ist  es  mir  noch  immer  gelungen  ,  eben  so  sicher  und 
eben  so  rasch  wie  durch  die  Schmierkur  im  Sinne  L  0  u  v- 
rier's  zum  Ziele  zu  gelangen  und  die  Leiden  des  Kran- 
ken um  ein  Beträchtliches  mildern  zu  können. 

Eine  kurative  Behandlung  erfordert  der  Speichel- 
fluss, wenn  er  nicht  im  Kurplane  einbegriffen  ist,  oder 
nach  Beendigung  einer  Speichelkur  oder  endlich ,  wenn 
er  zu  heftig  wird. 

Liegt  der  Speichelfluss  nicht  im  Kurplane ,  so  wird 
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er  am  schnellsten  gehoben,  wenn  bei  seinen  ersten  Erschei- 
nungen sogleich  das  Quecksilber  ausgesetzt,  für  massige 
antagonistische  Ausleerungen  Sorge  getragen ,  und  der 
Mund  mit  kühlen ,  schleimigen,  massig  zusammenziehen- 
den Mundwässern ,  recht  oft  ausgespült  wird. 

Hat  der  Speichelfluss  einen  hohen  Grad  erreicht , 
wie  dieses  meistens  zum  Schlüsse  einer  Speichelkur  oder 
bei  besonderen  Idiosynkrasien  auch  schon  früher  der  Fall 
ist  5  so  erfordert  er  eine  besondere  Aufmerksamkeit. 

Die  Mittel ,  die  in  früheren  Zeiten  gegen  den  Spei- 
chelfluss in  Anwendung  gebracht  wurden,  fallen  fast 
sämmtlich  einer  rohen  Empirie  ,  oder  noch  roheren  che- 
mischen Ansichten  anheim.  So  wurden  heftige  Abführ- 
mittel, so  der  Kampfer,  das  Opium,  die  China,  Ratanhia, 
der  Bleizucker  (Brac  h  et),  das  Terpentinöhl  (K  och)  , 
das  Kupfer  (K  o  p  p,  B  r  o  c  k  m  ü  1 1  e  r)  5  örtlich,  das  Be- 
tupfen der  ergriffenen  Theile  mit  Alaunpulver  (Y  e  1- 
p  e  a  u3  mit  reiner  Salzsäure  (^R  i  c  0  r  d  *3  "•  s.  w,  an- 
empfohlen. Chemischen  Ansichten  folgend  ,  empfiehlt 
F  a  1  1  0  p  i  u  s  das  Halten  eines  goldenen  Ringes 
im  Munde  als  das  beste  Mittel  gegen  den  Speichelfluss  , 
wogegen  D  i  e  t  e  r  i  c  h  ganz  richtig  bemerkt,  dass  Falle- 
piu  s  zu  sehr  auf  unseren  Glauben  baue.  Demselben  Grun- 
de verdankt  der  Schwefel  die  Empfehlungen  Hunter's 
Quarin's  u.  v.  A. ,  wie  auch  das  von  Hahne  mann 
über  alle  Berge  erhobene  Sulfuretuni  Calcis,  das  alle 
zwei  Stunden  zu  fünf  bis  zehn  Gran  gereicht ,  binnen 
Tag  und  Nacht  den  unbändigsten  Speichelfluss  bändigen 
soll.  0  ,  könnte  man  H  a  h  n  e  m  a  n  n's  Leistungen  in  sei- 
nem übersinnlichen  Systeme  eben  so  sinnlich  wahrneh- 
men, wie  seine  Leistungen  in  der,  ich  möchte  fasst  sa- 
gen palpablen  Medizin,  wo  wäre  seine  ephemere  Grösse! 

Neuerer  Zeit  wurde  auch  das  Jod  als  Antisialago- 
gon  und  war.  zuerst  von  Kn  0  d  von  Helraenstreit, 


0  Behrendts  Syphilidologie  BcL  1.  Seite  84, 
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Professor  zu  Aschaffenbiirg  ancm|)folilen.  Seine  Anwen- 
(inngsAveise  des  Jods  ist  folgende: 

Rp.  Jodi  puri , 

g  r  a  n  a  q  u  i  n  q  u  e. 
8olve  in 
Spiritus  vini , 

d  r  a  c  h  m  i  s  d  u  a  b  u  s, 
Adde 
Aquae  Cinnamomi 

U  n  c.  d  u  a  s  cum  d  i  m  i  d  i  a. 
Syrupi  simplicis 

U  n  c  i  a  m  d  i  m  i  d  i  a  m. 

D.  S.  Täglich  4  Mal  einen  halben  und 
nach  4  Tagen,  einen  ganzen  Esslöffel 
voll  zu  nehmen  *''^}. 

Trotz  der  vielen  AnempfehlungeUj  deren  dieses  Mit- 
tel theilhaftig  wurde ,  verdient  es  doch  keine  Anempfeh- 
lung, da  es  einerseits  keinen  auffallenden  Nutzen  gewährt 
und  da  es  andererseits  als  ein  heftig  Avirkendes  Mittel, 
dessen  Anwendung  mit  manchen  nachtheiligen  Folgen  ver- 
knüpft ist ,  nicht  so  leichthin  missbraucht  werden  sollte. 
Auch  entspricht  es  seiner  Wirkungsweise  zu  Folge  wohl 
nur  den  spätem  Stadien  eines  sich  in  die  Länge  ziehen- 
den und  nicht  mehr  mit  deutliehen  entzündlichen  Erschei- 
nungen verlaufenden  Speichelflusses. 

Dieterich,  der  das  Jod   ebenfalls  sehr  lobt,  aber 
kleinere  Gaben  räthlich  lindet ,  lobtauch  die  innere  An- 
wendung  des  Kreosots,  als    sehr  vortheilhaft.   Seine 
Anvvendungsweise  ist  folgende : 
Rp.  Kreosoti, 

drachmam  dimidiam. 
Pulv.  sem*  Lycopodii 
Mucilag.  gummi  Mimosae  q.  s. 


0  Dieterich's  Merkurialkrankheit ,  Seite  207. 
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F.  pil.  Nr.  60.  consp.  piilv.  sein.  Lycopodii 
S.  Zweimal  des  Tages  3  Pillen  zu  nehmen 
und  nach  und  nach  bis  auf  dreimal  des  Tags 
5  Pillen  zu  steigen  '"^3* 

Betrachtet  man  das  Wesen  des  Speichelflusses  als 
lymphatisch-entzündlichen  Zustand  des  Zahnfleisches  und 
oft  auch  der  Mundspeicheldrüsen,  so  ergibt  es  sich,  dass 
eine  rationelle  Therapie  sich  wohl  durch  andere  Rück- 
sichten leiten  lassen  müsse ,  als  durch  Auktoritäten  und 
Spezifika. 

Die  erste  und  Hauptindikation  ist  und  bleibt,  den 
kongestiven  oder  entzündlichen  Zustand  des  Zahnfleisches 
zu  heben  j  ist  dieser  Zweck  erreicht ,  so  kann  erst  zur 
Erfüllung  der  zweiten  Indikation  geschritten  werden , 
nämlich  zur  Anwendung  topischer  Mittel ,  um  durch  He- 
bung der  zurückgebliebenen  Laxität  des  Zahnfleisches 
die  zu  profuse  Schleimsekretion  so  bald  als  möglich  zum 
Stillstande  zu  bringen. 

Zur  Erfüllung  der  ersten  Anzeige  eignen  sich  wohl 
selten  —  in  Betracht  des  nicht  arteriell-phlogistischen 
Zustandes  —  die  kräftigeren  Antiphlogistika ,  die  nur 
ein  zu  hoher  Grad  des  Speichelflusses  dringend  erheischt, 
aber  auch  dann  sind  meistens  örtliche  Blutentleerungen 
zum  Zwecke  hinreichend,  was  durch  das  Anlegen  von 
Blutegeln  etwas  von  den  Speicheldrüsen  entfernt  erreicht 
wird.  'Eben  so  sind  starke  Abführmittel  dem  Zwecke 
nicht  entsprechend,  da  die  durch  den  Merkur  bewirkte 
entzündliche  Kongestion  des  Zahnfleisches ,  wohl  am  si- 
chersten und  zugleich  am  unschädlichsten  dadurch  geho- 
ben wird ,  wenn  man  die  Thätigkeit  des  Merkurs ,  die 
sich  auch  in  allen  übrigen  Isolatoren ,  besonders  aber  in 
der  Haut  äussert ,  kräftigst  unterstützt,  und  so  gleichsam 
antagonistisch  ableitend  auf  die  einseitig  überwiegende 
Aktion  des  Metalls  auf  die  Innern  Theile  des  Mundes  hin- 


*)  Meye  r's  Pharmak.  Blätter,  3.  Heft,  Seite  315, 


289 

wirkt.  Ganz  besonders  heilsam  werden  sich  daher  solche 
Mittel  erweisen ,  die  nebst  einer  massigen  Bethätigung 
der  Darmausscheidungen  j  vorzugsweise  die  Hautausdiin- 
stung  vermehren. 

Durchsuchen  wir  den  ganzen  Medikamenten-Appa- 
rat ,  so  finden  wir  kein  Mittel,  das  sich  so  vorzüglich 
wie  der  Brechweinsten  in  kleinen  Gaben,  zur  Erreichung 
dieses  Zweckes  eignen  würde  5  denn  nicht  genug ,  dass 
er  alle  Sekretionen ,  besonders  aber  die  der  Haut  mäch- 
tig bethätiget,  so  wirkt  er  auch  umstimmend  auf  das  Inte- 
stinal -  Nervensystem ,  mithin  antagonistisch  reizmildernd 
auf  die  Nervenpartien  der  ergriifenen  Theile,  und  er  ist 
noch  überdiess  als  das  vorzüglichste  Antiphlogistikum  in 
allen  nicht  arteriellen  Entzündungen ,  von  jeher  berümht. 
Höchst  unwahrscheinlich  ist  es  daher,  dass  der  Brech- 
weinstein früher  ganz  übersehen  worden ,  und  dass  Dr. 
Finlay  zu  Bainbridge,  im  Staate  Ohio,  der  Erste 
gewesen  sei,  der  den  Brechweinstein  gegen  den  Mer- 
kurialspeichelfluss  wirksamer  fand,  wie  Dieterich  be- 
richtet *3' 

Nach  dem  Brechweinsteine  sind  die  warmen  Bäder, 
wie  schon  früher  erwähnt ,  die  vorzüglichsten  Mittel. 

Als  sehr  wirksam  ableitende  Mittel  sind  noch  die 
Vesikatorien  ,  am  Nacken  angewendet ,  zu  erwähnen. 

Stärkere  Abführmittel,  oder  eine  ausgedehntere  An- 
tiphlogose  müssen  durch  besondere  Umstände  motivirt 
sein. 

Oertliche  Mittel  können  im  entzündlichen  Stadio  nur 
durch  die  schmerzloseste  Entfernung  des  zähen  scharfen 
Sekretes ,  und  durch  Mässigung  der  entzündlichen  Span- 
nung, hilfreich  sein,  wesshalb  wohl  von  keinen  andern 
3Iitteln,  als  von  lauen  schleimigen  Mundwässern,  die 
Rede  sein  kann.  Erst  dann,  wenn  die  Schmerzhaftigkeit 
der  ergriffenen  Theile  nachlässt ,  sind  stiptische  Mund- 
wässer am  Orte ,  von  denen  man  aber  die  mildesten  wäh- 
len  möge,     sie  führen  sicher  zum  Ziele,    ohne   auf    die 
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Zähne  nachtheilig  einzuwirken.  Den  Schluss  der  Kur 
mögen  öftere  Waschungen  des  Mundes ,  mit  reinem  kal- 
ten Wasser  machen ,  sie  führen  am  schnellsten  das  laxe 
Zahnfleisch  zu  seiner  früheren  Elastizität  zurück. 

Als  besondere  Zufälle  während  des  Speichelflusses 
sind  noch  die  Blutungen  zu  nennen,  die  sehr  selten  von 
Bedeutung  sind ,  und  meist  Erleichterungen  des  Mundlei- 
dens herbeiführen.  Nur  dann,  wenn  sie  wirklich  heftig 
werden  sollten ,  erfordern  sie  ein  thätiges  Einschreiten. 
Verdünnter  Weinessig  oder  Theden's  Wundwasser, 
stillen  heftige  Blutungen  des  Zahnfleisches  zuversichtlich. 
Die  Schleimhautgeschwüre  des  Zahnfleisches,  der  Zunge 
und  Backen,  erfordern  selbst,  wenn  sie  beträchtlicher 
sein  sollten,  keine  besondere  Berücksichtigung,  da  sie 
mit  Abnahme  des  Speichelflusses,  gleichzeitig  ihrer  Hei- 
lung entgegengehen  ,  sollte  dieses  aber  zu  langsam  ge- 
schehen ,  so  wird  die  Heilung  durch  die  örtliche  Anwen- 
dung milder  Stiptika,  bald  erreicht. 

Ueberflüssig  scheint  mir  L  o  u  vr  i  e  r's  Vorsicht,  zwi- 
schen die  sich  berührenden  wunden  Stellen  Leinwand- 
läppchen zu  schieben ,  und  die  Kranken  öfters  des  Tages 
den  Mund  so  Aveit  als  möglich  öffnen  zu  lassen ,  um  de- 
ren Verwachsung  oder  Verkürzung  zu  verhindern,  die  ge- 
wiss nicht  so  leicht  zu  befürchten  ist ,  wie  ich  mich  hin- 
länglich überzeugte. 

B.  Der  Ba u ch- Speie h elf luss. 

Der  Bauchspeichelfluss  ist  jedenfalls  eine  viel  be- 
denklichere Erscheinung,  als  der  Mundspeichelfluss,  es 
kann  daher  hier  wohl  von  keiner  andern,  als  der  kurativen 
Behandlung  die  Rede  sein. 

Selbst  geringere  Grade  des  Bauchspeichelflusses  er- 
erfordern das  Aussetzen  jeder  ferneren  Gabe  des  Mer- 
kurs. 

Die  Behandlung  des  Bauchspeichelflusses  richtet 
sich  ganz  nach  denselben  Anzeigen ,  wie  die  des  Mund- 
speichelflusses ,  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  hö- 
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Kern  Dignitat  der  ergriffenen  Gebilde.  Es  mnss  daher  die 
Antiphlogose  eine  viel  ausgedehntere  sein ,  und  allge- 
meine Blntentleerungen  sind  selten  zu  vermeiden,  um  so 
mehr ,  als  man  sich  bei  der  Wahl  der  Innern  Mittel,  bloss 
auf  schleimige  und  öhlige  beschränken  muss.  denen  man 
nach  Umständen  Narkotika  zusetzen  kann. 

Das  Bilsenkrautextrakt  leistete  mir  stets  bessere 
Dienste,  als  das  Opium.  Dieterich  emptiehlt  den  Blei- 
zucker, calle  drei  Stunden  zu  einem  halben  bis  ganzen 
Gran ,  als  das  zuverlässigste  3Iittel  gegen  den  Speichel- 
fluss  ^^3«  I<^'i  ^^'^^'  noch  nie  genöthiget  dazu  meine  Zuflucht 
nehmen  zu  müssen. 

Sollte  der  Bauchspeichelfluss  in  adynamischen  Zu- 
stand überzugehen  drohen ,  so  ist  er  nach  denselben 
Grundsätzen  zu  behandeln  ,  wie  eine  jede  andere  Ente- 
ritis unter  ähnlichen  Verhältnissen  ,  dass  aber  dann  ,  in 
Betracht  dessen,  dass  durch  Merkur  bedingte  Entzündun- 
gen nur  zu  leicht  in  Brand  übergehen ,  die  Prognose  eine 
höchst  ungünstige  sei ,  ist  leicht  zu  sehen. 

Oft  wiederholte  warme  Bäder  und  erweichende  Brei- 
umschläge über  den  ganzen  Unterleib ,  erleichtern  sehr 
den  Zustand  des  Kranken ,  und  befördern  sichtlich  seine 
Genesung. 

C.  Der    Merkurialerethismus. 

Da  ich  noch  nie  Gelegenheit  hatte ,  selbst  Erfahrun- 
gen in  der  Therapie  dieses  gefahrvollen  Zustandes  sam- 
meln zu  können  ,  so  theile  ich  lieber  das  wörtlich  mit, 
was  Dieterich  darüber  sagt  „Vor  Allem  muss  mit  der 
Gabe  des  Merkurs  sogleich  ausgesetzt  werden.  Um  die 
Kongestionen  zum  Gehirn  abzuleiten ,  reibe  man  die  In- 
nern Schenkelflächen  mit  Flanelltüchern ,  reize  die  Fuss- 
sohlen  durch  kräftiges  Bürsten.  Nebstdem  lasse  man  die 
Haut  mit  warmen  Essig  waschen,  um  ihre  zurückgesun- 
kene Thätigkeit  wieder  zu  beleben.    Der  Darmkanal  ist 
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ebenfalls  durch  Essigklystiere  zu  reizen.  Innerlich  gebe 
man  solche  Mittel ,  welche  aufregend  auf  die  Ganglien 
wirken j  daher  die  Angelika,  Serpentaria,  den  peruvia- 
nischen  Balsam,  die  Benzoe  etc.  Namentlich  lässt  man 
Champagner  trinken.  Mit  diesen  Mitteln  reicht  man  si- 
cher aus,  indem  sie  die  wünschenswerthen  Krisen  her- 
beiführen und  zugleich  der  vorhandenen  Schwäche  be- 
gegnen. Conwell  räth  auch  an  Opium  zu  geben,  diess 
ist  jedoch  durchaus  nicht  zu  befolgen ,  weil  der  Mohn- 
saft die  Kongestionen  zum  Kopfe  nur  vermehren  würde. 
Sobald  der  Puls  aussetzt,  und  die  Kranken  des  Nachts 
anfangen  aufzureden ,  s^o  hat  man  die  beginnende  Exsu- 
dation zu  fürchten.  Das  ist  zugleich  derZeitraum,  wo  die 
Kunst  wenig  vermag.  Kräftige  Hautreize  durch  Auflegen 
von  Sinapismen  auf  die  Waden,  selbst  das  Abbrennen  ei- 
ner Lage  Pulver  auf  denselben  ,  sind  sogleich  anzuwen- 
den, lieber  den  Kopf  mache  man  kalte  Begiessungen  mit 
Wasser,  und  innerlich  gebe  man  die  Senega  oder  nach 
Umständen  die  Arnica.  Die  Blutentziehungen,  sowohl 
örtlich  als  allgemein,  nützen  gar  nichts.  Ist  man  so  glück- 
lieh ,  der  Exsudation  Einhalt  zu  thun  und  die  Krisen  zu 
erzielen ,  so  unterhält  man  die  Ausdünstung  einige  Tage 
in  regem  Gange ,  durch  das  Yerordnen  von  aromatischem 
Thee ,  z.  B.  von  Melissenkraut,  und  gibt  dann  zur  völli- 
gen Wiederherstellung  des  Leidenden  Mineralsäuren.  Die 
Natur  indessen  thut  hier  das  Meiste,  lasset  sie  daher  nur 
gewähren,  und  reichet  den  Genesenden  passende,  nahr- 
hafte Diät!  Bleiben  Neuralgien  zurück,  so  müssen  sie 
nach  unten  anzugebenden  Vorschriften  behandelt  wer- 
den *3'" 

D.  Das  Merkurial-Eczem. 

So  wie  dieses  Leiden  bei  uns  vorkommt,  braucht  es 
wohl  keine   besondere  Behandlung,    denn  das  Aussetzen 
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der  Friktionen  mit  der  Quecksilbersalbe  ,  oder  das  Aus- 
setzen der  Siiblimatbäder  oder  Fomente,  ist  vollkommen 
hinreichend  in  eini^^en  wenigen  Tagen  die  Heilung  bewir- 
ken zu  können. 


Die  Behandlung  der  chronischen  Folgen  der  üblen 
Metallwirkungen ,  ergibt  sich  aus  dem  Verfolge  der  Ab- 
handlung. 

b.    D  a  s    S  i  1  b  e  r> 

Dieses  in  seinen  Wirkungen  noch  viel  zu  wenig  ge- 
kannte Metall,  wendete  zuerst  M.  Serre,  Professor  der 
chirurgischen  Klinik  zu  31  o  n  t  p  e  1 1  i  e  r ,  als  Antisyphi- 
litikuman^'Q.  Die  Präparate,  die  S  er  re  versuchte,  sind  : 
das  Chlorsilber,  der  Silbersalmiak,  das  Silberoxyd,  das 
feingepulverte  metallische  Silber,  das  Cyansilber  und  das 
Jodsilber. 

Das  schwächste  dieser  Präparate  soll  das  metalli- 
sche Silber  sein ,  das  wirksamste  aber  das  Chlorsilber, 
und  besonders  der  Silbersalmiak, 

Die  Gabe  der  Silberpräparate  ist  gleich  denen  des 
Goldes  zu  j^  —  Y2  Gi'aWj  und  dann  allmälig  gestiegen. 
Diese  Gabe  wird  entweder  innerlich  genommen,  oder 
nach  der  Art  der  Goldpräparate  in  die  Zunge  einge- 
rieben. 

Die  Form  dieser  Mittel  ist  die  Pulver  -  oder  Pillen- 
form* 

Serre's  Vorschrift  z.  B.  ist  folgende: 

Rp.  Argenti  muriatici, 

granum. 
Pulv.  rad.  Ireos  florent.  exsiccat* 
grana  duo. 
Cont.  et  misc.  in  mortar.  vitn,  deinde  pulv.  co- 


*J  B  e  h  r  e  n  d's  Syphilidologie ,  Bd.  1 ,  Seite  331, 
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gatur  per  telain  angustam  ut  in  pulv,  subti- 
liss.  rediffatur. 


Dieses  Pulver  wird  in  12 ,  oder  auch  in  weniger 
Theile  getheilt,  zum  Einreiben  in  die  Zunge  benützt* 
Oder : 

Rp.  Argenti  amoniato-muriaticij 

granum. 
Pulv.  Ireos.  florent. 

grana  diio, 
Conserv»  flor.  Tiliae  q.  s.  pro  10 — 15  pi- 
lulis. 

Serre  will  bei  lokalerund  allgemeiner  Syphilis  die 
Silberpräparate  auf  diese  Art  angewendet,  äusserst  hilf- 
reich gefunden  haben,  was  auch  Adrian  Sicca rd  be- 
stätiget *}♦ 

B  i  c  0  r  d  hat  auf  S  e  r  r  e's  Anempfehlung  die  Silber- 
präparate ebenfalls  versucht,  und  ist  sogar  mit  dem  Sil- 
herjodür  und  Silbercyanür  bis  auf  12  Gran  des  Tags  ge- 
stiegen ,  ohne  früher  eine  Heilkraft  bemerkt  zu  haben, 
als  diess  bei  Ruhe  und  strenger  Diät  der  Fall  ist,  und 
ohne  dass  irgend  eine  bemerkbare  schädliche  Wirkung  auf 
diese  grossen  Gaben  eintrat  -''f'-'Q. 

Serre  wendete  die  Silberpräparate  auch  äusserlich 
zum  Verbände  der  Geschwüre,  oder  auch  zu  Einreibun- 
gen in  die  Leistenbeulen  an. 

Sollten  die  Silberpräparate  einst  zu  einer  ausgedehn- 
teren Anwendung  gelangen ,  was  wohl  kaum  zu  erwarten 
ist  5  so  dürften  wohl  lokale  Uebel,  zu  deren  Bekämpfung 
sie  Seere  am  häufigsten  gebrauchte,  am  allerwenigsten 
sich  hiezu  eignen. 

c     Das   Kupfer* 
Vermöge    seiner  Wirkung  ,    die  sich  in  der   Blut- 


*)  B  e  h  r  e  n  d's  Syphilidologie ,  III.  Bd. ,  Seite  283. 
**)  Behrendts  Syphilidologie,  Bandl,  Seite  333. 
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Sphäre,  die  Plastizität  mindernd,  in  der  niedern  Nerven- 
sphäre aber  als  mächtig  umstimmend  äussert ,  wäre  das 
Kupfer  allerdings  als  ein  vorzügliches  Mittel  zur  Bekäm- 
pfung veralteter  torpider  Formen  der  Syphilis  zu  betrach- 
ten ,  wenn  es  nicht  durch  längere  Zeit  gebraucht,  indem 
es  beide  Hauptsysteme  des  Organismus  so  mächtig  um- 
stimmt, zur  Entstehung  einer  eigenthümlichen  Dyskrasie  , 
die  sich  durch  den  sichtlichen  Verfall  des  Verdauungsge- 
schäftes und  der  sämmtlichen  Vegetation  kund  gibt,  An- 
lass  geben  würde» 

Seile '''^3  scheint  der  erste  gewesen  zusein,  der 
den  Kupfersalmiak  gegen  entartete  Lues  —  Sibbens?  — 
in  England  anwendete. 

Köchlin  gab  sich  viele  Mühe  seine,  ^^Acßia  antimias- 
matica'^  in  die  Syphilidotherapie  einzuführen ,  und  viele 
höchst  erfahrene  Männer,  wie:  Goelis,  Hörn,  Jäger, 
Hufelaud  und  Andere  sprachen  ihr  das  Wort,  aber 
trotz  diesen  gewichtigen  Anempfehlungen  wurde  das  Ku- 
pfer nur  sehr  selten  benützt ,  gerieth  auch  bald  und  ge- 
wiss mit  Recht  —  wenn  man  seine  Schattenseite  berück- 
sichtiget —  ganz  in  Vergessenheit. 

Köchlin's  ursprüngliche  Vorschrift  zu  seiner 
yjAqita  antimiasmatica^^  ist  folgende: 

Rp.  Cupri  amraoniato-muriatici, 

drachmas  duas^ 
Solve  in 
Aquae  destillatae, 

UncHs  vigintiL 

Hiervon  wird  dem  Kranken  Anfangs  täglich  nach 
dem  Mittagessen  ein  EsslölFel  voll  gegeben,  später  auch 
nach  dem  Abendessen,  mit  nach  und  nach  zu  verstärken- 
den Gaben. 

Dermalen  benützt  man  noch  am  meisten,   die  von 
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Buchner  verbesserte  KöchUn'sche  Tinktur,   Sie  wird 
folgendermassen  bereitet ; 

Rp.  Cupri  oxydati  carbon. 

grana  cjuadraginta  duo. 
Solve  in 

Acidi  muriatici  depurat  s.  q. 
donec  omnis  effervescentia  desierit^ 

adde 
ainmonii  muriatici, 

drachmas  novem  cum  dimidia  et 
granis  sex. 
Aquae  destillatae  q.  s.  ut  fiat  liquor 
unciarum  sex. 

Zwei  Drachmen  dieser  Flüssigkeit  werden  mit  20  Un- 
zen Wasser  verdünnt,  und  hiervon  Erwachsenen  täglich 
drei  Esslöffel  voll ,  Kindern  aber  nach  Verhältniss ,  ent- 
w^eder  die  Hälfte,  oder  das  Drittel  gericht ''^3* 

Minder  gebräuchlich  ist  die  Solution  des  Kupfersal- 
miaks von  G  ö  1  i  s ,  die  beiläufig  dreimal  so  stark  ist,  als 
die  von   Buchner  verbesserte   Köchlin'sche   Tinktur. 

d.   Das  Spiessglas. 

Viel  Aehnlichkeit  hat  das  Spiessglas  in  seiner  Wir- 
kung mit  dem  Oueksilber,  wovon  es  sich  jedoch  bestimmt 
dadurch  unterscheidet,  dass  seine  lösende  antidyskrasi- 
sche  Kraft  mehr  auf  das  vegetative  Blutsystem  beschränkt, 
mithin  auch  viel  träger  ist,  als  die  des  Quecksilbers,  des- 
sen Acktionsfokus  wohl  auch  das  Lymphsystem  ist,  aber 
auch  die  höheren  Blutsphären  unterliegen  nur  zu  bald  der 
mächtig  verflüssigenden  Eigenschaft  desselben. 

Das  Drüsensystem,  wie  das  System  der  äussern 
Haut ,  und  das  der  Schleimhäute ,  werden  am  augen- 
scheinlichsten durch  dieses  Metall  differenzirt. 

Das  Spiessglas   eignet    sich  mithin  ganz  besonders 
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297 

zur  Bekämpfung-  solcher  schleichenden  Fälle  der  Syphi- 
lis, die  bei  ihrem  lange  11  Bestände  durch  vorgängige,  be- 
sonders durch  3Ierkurialkuren  ihres  rasch  zerstörenden 
Charakters,  aber  auch  ihres  deutlich  ausgesprochenen 
Krankheitsbildes  schon  beraubt  sind,  und  die  man  ge- 
wöhnlich als  Ueberreste  der  Syphilis,  oder  je  nach  der 
speziellen  Ansicht,  auch  als  chronische  H3^drargyrosen 
zu  betrachten  gewahnt  ist.  Vermöge  der  besondern  Be- 
ziehung des  Antimons  zum  äusseren  Haiitsystenie,  leistet 
es  besonders  in  borkigen  und  schuppigen  Ausschlagsfor- 
nien  ausgezeichnete  Dienste,  besonders  aber,  wenn  die 
skrophulöse  Dyskrasie,  als  Komplikation  das  bestehende 
Krankheitsbild  noch  mehr  verwirrt,  und  da  es  in  solchen 
Fällen  ganz  besonders  darauf  ankommt,  säramtliche  Ko- 
latorien,  insbesondere  aber  die  Haut  in  ihrer  Funktion 
kräftigst  zu  unterstützen  und  zu  bethätigen  5  so  ist  es  er- 
sichtlich, dass  die  Wirkung  des  Antimons,  durch  den 
gleichzeitigen  Gebrauch  der  sogenannten  blutreinigenden 
Vegetabilien  und  den  Gebrauch  einfacher  oder  auch  me- 
dikamentöser ,  insbesondere  aber  der  Salz-  oder  Schwe- 
felbäder oft  unterstützt  werden  müsse. 

Die  gebräuchlichsten  Präparate  sind :  das  Antimo- 
nium  criidum  praeparatum  und  die  Calcaria  siilplmrato- 
stibiata,  wovon  das  erstere  vorzugsweise  in  dem  äu- 
sern  Hautorgane,  die  zw  eite  aber  nebst  diesem ,  auch  in 
den  tieferen  serös-fibrösen  Gebilden  seine  Wirksamkeit 
kund  gibt. 

Das  rohe  Spiessglas  wurde  bisher  wohl  nie  für  sich 
allein  zur  Bekämpfung  der  Syphilis  benützt,  sondern  meist 
nur  den  verschiedenen  sogenannten  antisyphilitschen  De- 
kokten beigegeben,  deren  Wirksamkeit  wohl  kaum  auf 
Rechnung  des  Antimongehaltes  ,  wie  Handschuch 
meint,  gestützt  werden  kann,  da  es  in  diesen  Dekokten, 
als  ein  im  Wasser  fast  unlösliches  Präparat  ,  nur  in 
einer  viel  zu  geringfügigen  Quantität  enthalten  sein  kann. 
Eben  so  ist  dieses  Präparat  ein  Konstituens  des  Berg- 
schen  Pulvers. 

Zehn    bis    fünfzehn  Grane    dieses  Präparates,   mit 
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Magnesia,  Rheum  und  bitter  aromatischen  Stoffen,  Früh 
und  Abends  genommen,  leisteten  mir  oft,  in  Verbindung 
mit  Bädern  ,  und  dem  Gebrauche  blutreinigender  Dekokte 
aus  Sarsaprille  oder  Guajakholz ,  in  den  oben  angeführ- 
ten Fällen ,  den  meisten  Nutzen. 

Die  Calcaria  sulphurato-stibiata^  die  Hufeland 
zuerst  in  die  Praxis  einführte,  wird  nach  ihm,  zum  in- 
nem  Gebrauche  nach  folgender  Form  gebraucht : 

Rp.  Calcariae  sulphurato-stibiatae 

drachmam  dim idiam, 
Mucilag.  gummi  Tragacanth.  q.  s.   ut  fiant 

Pilulae  60. 
Consp.  pulv.  sem.  Lycopodii. 
D.  ad  vitrum  bene  clausum 
S.  2  Mal  täglich  5  Stück. 

Die  Wirksamkeit  des  Innern  Gebrauches  wird  sehr 
durch  den  gleichzeitig  äussern  Gebrauch  dieses  Präpara- 
tes in  vollen  Bädern  —  ^  —  1  Unze  mit  15  —  30  Pfd. 
Wasser  abgekocht  auf  ein  Bad  —  erhöht. 

e.  D  e  r   weisse    Arsenik. 

Die  meisten  Versuche,  die  mit  diesem  heftigen  Gifte 
gemacht  wurden,  fielen  ungünstig  aus  ,  und  wenn  auch 
Rem  er  glücklicher  als  Andere  war,  so  kann  ich  aus 
eigener  Erfahrung  nur  vor  seinem  Gebrauche  w^arnen. 

So  ist  mir  ein  Fall  inveterirter  Lues,  vom  Jahre  1839 
aus  Kaschau  bekannt ,  den  man  nach  vielfältigen  inkon- 
sequenten und  planlosen  Herumkuriren  mit  Merkurialien, 
Kupferpräparaten  und  andern  Mitteln,  in  der  Verzweif- 
lung endlich  mit  der  Fowler'schen  Solution  bekämpfen 
wollte,  aber  nicht  nur  ohne  Erfolg,  sondern  mit  sicht- 
barem Nachtheile  für  die  Konstitution  des  Patienten,  der 
dann  trotz  seines  schon  bedeutenden  Konstitutionsverfal- 
les ,  und  trotz  der  üblen  Gestaltungen  seines  Leidens,  das 
nebst  einem  bedeutenden  ulzerösen  Ergriffensein  des  äus- 
sern Hautorganes  an  mehreren  Stellen,  noch  in  tophösen 
Auftreibungen   des  Stirnbeines   und   der  Schienbeine  be- 
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stand,  von  meinem  Freunde  Dr.  Krenner  in  Eperies, 
durch  13  Sublimatbäder  —  in  steigenden  Gaben  —  ohne 
allen  weitern  3Iedikamenten  vollkommen  hergestellt 
wurde. 

Nach  dem  jetzigen  Standpunkte  der  Syphilidothera- 
pie  kann  man  wohl  mit  Recht  behaupten,  dass  der  Ar- 
senik nicht  nur  höchst  überflüssig  sei,  sondern  dass  wohl 
fasst  nie  ein  solcher  Fall  von  Syphilis  eintreten  könne, 
der  den  innern  Gebrauch  dieses  heftigen  Giftes  rechtfer- 
tigen würde. 

M,  Alkalien. 

Das  vegetabilische  und  flüchtige  Lau- 
ge n  s  a  1  z. 

Ausser  Zweifel  ist  es  wohl,  dass  diese  Alkalien 
einige  Wirksamkeit  in  der  Lustseuche  zeigen ,  aber  zur 
vollkommenen  Heilerzielung  sind  sie  jedenfalls  unzu- 
reichend. 

P  e  y  r  i  1  h  e  war  der  vorzüglichste  Empfehler  des 
flüchtigen  Laugensalzes ,  das  schon  früher  von  L  e  m  e  r  y 
und  Sylvius  zu  gleichem  Zwecke  angewendet  wurde* 

Die  Anwendung  des  flüchtigen  Laugensalzes  ist  be- 
reits in  Vergessenheit  gerathen. 

Im  Jahre  1811  machte  Besnard  '-'Q  seine,  auf 
rein  chemische  Ansichten  gestützte,  neue  Behandlungs- 
art der  Syphilis ,  auf  eine  wahrhaft  marktschreierische 
Weise  bekannt,  indem  er  unter  andern  —  Seite  20  sei- 
nes zweiten  Heftes  —  sogar  zu  behaupten  wagt  „durch 
frühzeitige  und  pünktliche  Anwendung  der  von  mir  vor- 
geschriebenen Hilfsmittel,  geht  die  Lustseuche  nach  und 
nach  zu  Grabe,"  und  weiter  „denn  jetzt  ist  ein  jeder,  den 


0  Ernsthafte  auf  Erfahruno-  oeoründete  Warnungen  an  die 
Freunde  der  Menschheit,  gegen  den  Gebrauch  des  Quecksilbers 
in  venerischen  Krankheiten  und  analyttsche  Erklärung  über 
Entstehung,  Natur  und  Wirkung  des  venerischen  Giftes. 
München  1811 
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diese  Hyder  mit  Angriffen  bedroht,  sich  selbst  Herkii" 
les  genug,  ihr  die  hundert  Köpfe  auf  ein  Mal  abzu~ 
schlagen." 

Besnard's  Anwendungsweise  des  vegetabilischen 
und  flüchtigen  Laugensalzes  war  folgende : 

Rp.  Salis  tartari  depurati 
Aquae  Cinnamoni  simpl. 

aa.  libram  unam. 
Opii  purissiini, 

uncias  duas. 
Aquae  Cinnamomi  cum  vino, 

uncias  quatuor. 
Separatim  solvantur,  dein  admisceantur  in- 
vicem  et  stent  in  balneo  Mariae  per  tres 
hebdomades ,  saepius  agitando. 
Dein  colaturae  admisceantur 
Gummi  arabii  electi, 

iinciae  diiae. 
Salis  alcali  volatilis, 

iincia  una 
in  aquae  Cinnamoni  simplicis 

unciis  sex  solut. 
Omnia  in  se  mixta  stent  in  vase  bene  clause 
per  aliquot  dies  in  quiete,  dein  filtren- 
tur  et  serventur  usui. 

Der  Zusatz  von  Opium  und  Zimmtwasser  ist  offenbar 
zur  Vorbeugung  gastrischer  Erscheinungen  beigegeben. 

Der  Kranke  nimmt  von  dieser  ^^Tinctura  Bes- 
n  a  r  d  i"  ohne  Unterschied  der  Form  der  Syphilis  ,  täglich 
dreimal  24  Tropfen,  in  einem  Glas  kalten  Eibischthee, 
oder  wenn  dieser  nicht  leicht  zu  bereiten  wäre,  in  einem 
Glas  kalten  Wasser.  Bei  Abnahme  des  Uebels  wird  auch 
die  jedesmalige  Dosis  vermindert ,  so  dass  der  Kranke 
zum  Schlüsse  der  Kur  tagüber  nur  24  Tropfen  ver- 
braucht. 

Oertliche  Krankheitserscheinungen  werden  zugleich 
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topisch  mit  dieser  Tinktur,  im  reinen  oder  diluirten  Zu- 
stande, je  nach  Umständen  j  behandelt. 

Abgesehen  von  der  erwiesenen  Unzulänglichkeit  die- 
ser Methode ,  hat  wohl  der  Erfinder  selbst ,  durch  sein 
zu  unbedingtes  und  viel  zu  weitgehendes  Lob,  ihr  die  ver- 
diente Vergessenheit  vorbereitet. 

C  Säure  u« 

Die  Salpeter-   und  Salzsäure. 

So  wie  die  Alkalien  ihre  Einführung  in  die  Syphi- 
lidotherapie  der  Ansicht  v^erdanken,  dass  das  Wesen 
der  Syphilis  in  einer  Uebersäurung  bestehe,  so  verdan- 
ken die  Säuren  ihre  Einführung  der  Ansicht,  dass  der 
3Ierkur  hauptsächlich  nur  durch  seinen  Oxygengehalt  heil- 
sam sei. 

Der  Wundarzt  Scott  zu  Bombay  in  Hindostan 
soll  der  Erste  gewesen  sein,  der,  auf  diese  chemische 
Ansicht  gestützt,  die  Salpetersäure  im  Jahre  1793  ge- 
gen die  Syphilis  gebrauchte ,  und  ebenso  wie  den  Mer- 
kur wirksam  fand  -»'Q. 

Die  Wirksamkeit  der  Säuren  beruht  eben  so  we- 
nig wie  die  des  Quecksilbers,  auf  dem  Oxygengehalte  5 
sondern  vielmehr  auf  der,  die  Säfteentmischung  mächtig 
beschränkenden,  Stockungen  lösenden  und  die  Ausschei- 
dungen ,  besonders  der  Haut  und  des  Harnes  befördern- 
den Eigenschaft. 

R  u  s  t  ''^*3  s^ö*  insbesondere  von  der  Salpetersäure 
Folgendes  :  „Doch  besitzt  sie  bei  weitem  nicht  jene  aus- 
posaunten Heilkräfte ,  die  man  ihr  anfänglich  beilegte, 
und  keineswegs  macht  sie  den  Merkur  entbehrlich;  denn 
das  Resultat  aller  damit  angestellten  Versuche,  fällt  end- 
lich dahin  aus ,  dass  sie  bei  syphilitisch  gewordenen 
Kranken,  deren  Konstitution  durch  andere  vorhergegan- 
gene asthenische  Krankheiten   so  geschwächt  ist,    dass 


*)  Swediauer,   9.  Bd.  Seite  301. 
**)  Helkologie,  Bd.  2.  8ei(e  57. 
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der  alsogleiche  Gebrauch  des  asthenisirenden  Merkurs 
nicht  räthlich  wäre,  ein  zweckmässiges  Heilmittel  sei, 
um  das  Fortschreiten  der  Syphilis  in  ihre  höheren  Grade 
auf  einige  Zeit  zu  beschränken ,  und  die  Kranken  zum 
nothwendigen  Gebrauche  des  Merkurs  vorzubereiten ,  so 
wie  ebenfalls  beijenen  Kranken,  die  durch  den  unzeitigen  und 
zu  anhaltenden  Gebrauch  des  Merkurs  bereits  geschwächt 
wurden,  oder  welche  an  chronichen  Drüsen  und  Kno- 
chenanschvvellungen  leiden  ,  mit  gutem  Erfolge  ange- 
wendet wird,  um  die  nachtheiligen  Folgen  des  Merkurs 
und  die  etwann  noch  übrig  gebliebene  Diathesis  syphili- 
tica ,  gänzlich  zu  entfernen." 

Trotz  dem  nun,  dass  schon  Rust  die  Anwendung 
der  Säuren  so  sehr  beschränkte ,  so  ist  ihre  Anwendung 
in  neuerer  Zeit  noch  viel  mehr  beschränkt  worden ,  da 
das  viel  wirksamere  Jod ,  dieselben  fast  entbehrlich 
macht.  Der  einzige  Fall ,  der  ihre  Anwendung  wirklich 
indicirt,  ist  die  zum  Glücke  seltene  Komplikation  der 
Syphilis  mit  dem  Skorbute. 

Obwohl  die  Salpetersäure  und  die  Salzsäure  sich  in 
ihrer  Wirksamkeit  sehr  nahe  stehen  5  so  ist  doch  in  Fäl- 
len mit  gesunkener  Digestions  kraft,  und  gleichzeitigem 
Gefässerethismus ,  die  Salzsäure  vorzuziehen. 

Man  wendet  diese  Säuren  innerlich  im  diluirtem Zu- 
stande, täglich  von  einem  halben  bis  zwei  Quentchen  in 
einem  bis  zwei  Pfunden  eines  schleimigen  Dekoktes,  oder 
auch  nach  Umständen  mit  Chinadekokt,  mit  Kalmusabsud 
und  anderen  Mitteln  an.  Da  aber  diese  Säuren  sehr  die 
Zähne  angreifen ,  so  rathet  Handschuch,  Falls  die 
ranken  selbe  nicht  so  trinken  könnten ,  dass  die  Berüh- 
rung der  Zähne  vermieden  würde,  das  Einziehen  dersel- 
ben durch  ein  thönernes  Pfeifenrohr. 

A.  §cliSeinii^  -  Isittere  Mittel. 

a.  Die  Sarsapar  il  1  a. 

Nach  Gir tanner  ist  dieses  Mittel  im  Jahre  1530 
in  Europa  bekannt  geworden ,  es  scheint  wenigstens  ge- 
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\viss  Äu  sein,  dass  N  i  c  o  1  a  u  s  M  a  s  s  a  der  erste  gewe- 
sen sei,  dei»  ihrer  im  Jahre  1532 Erwähnung  machte.  So 
sehr  übrigens  die  Wirksamkeit  der  Sarsaparille  von  Ein- 
zelnen gerühmt  wurde,  so  konnte  sie  doch  zu  keiner  allge- 
meinen und  ausschliesslichen  Anwendung  gelangen,  und 
sie  Avurde  fast  nur  als  Beihilfmittel  merkurieller  Kuren 
benützt.  Erst  in  der  neuesten  Zeit  gelang  es ,  die  unbe- 
streitbare Wirksamkeit  dieses  ausgezeichneten  Mittels, 
in  das  wahre  Licht  zu  stellen. 

Die  Wirksamkeit  der  Sarsaparilla  beruht  einerseits 
auf  der  Eigenschaft ,  die  resorbirende  Thätigkeit  des 
Lymphsystems,  der  serösen  und  fibrösen  Häute,  so  wie 
auch  der  äussern  Haut,  zu  erhöhen  und  gleichzeitig  reich- 
liche kritische  Ausscheidungen,  insbesondere  durch  die 
Haut  und  Harnorgane ,  herv'orzurufen  5  andererseits  be- 
ruht aber  die  Wirksamkeit  der  Sarsaparilla  in  der  aus- 
gezeichneten Eigenschaft,  womit  sie  den  beginnenden 
Zerfall  der  Metamorphose  nicht  nur  nicht  zu  vermeh- 
ren,  sondern  offenbar,  durch  die  Hebung  des  Torpors 
und  der  Atonie  zu  hemmen  im  Stande  ist.  So  sehr  nun 
einerseits  die  Wirkung  der  Sarsaparille,  der  des  Queck- 
silbers ähnlich  ist,  so  sehr  unterscheidet  sie  sich  von 
derselben  durch  die  offenbar  antidyskrasische  Kraft. 

Hinlänglich  ist  es  bereits  erwiesen,  dass  die  Sar- 
saparille nicht  nur  nach  vorgängigen  reichlichen  Merku- 
rialkuren,  ihre  oben  gerühmte  Wirksamkeit  entwickle, 
sondern  auch  bei  allen  ursprünglichen  Formen  der  Lues, 
bei  denen  es  besonders  auf  Bethätigung  der  Hautfunk- 
tion ankommt,  wesshalb  sie  insbesondere  bei  den  Haut- 
formen ,  so  wie  bei  den  Affektionen  der  serösen  und  fi- 
brösen Gebilde  ausgezeichnete  Dienste  leistet,  nur  Schade 
dass  ihr  zu  hoher  Preis  der  allgemeinen  Anwendung  ent- 
gegen steht. 

Die  gebräuchlichste  Anwendung  der  Sarsaparilla  ist 
die  Form  eines  satuiirten  Dekoktes  4 —  l  Unze  Sarsaparilla, 
auf  2 — 3  Pfund  W^asser,  auf  j  —  y  einzukochen  —  dem 
man,  falls  man  auch  die  Darmausscheidung  vermehren 
will,  2  bis  4  Quentchen  Sennablätter,  zum  Schlüsse  des 
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Kochens  beigeben  kann ,  wo  es  dann  der  Wirksamkeit 
des  Zi  tt  man  n' sehen  Dekoktes  sehr  nahe  steht.  Der 
k.  k.  Rath  und  Vicedirektor  Dr.  Joh.  8  e  e  b  u  r  g  e  r  wen- 
det im  allgemeinen  Krankenhause  in  Wi  e  n  ein  ^^Decochim 
Sarsaparillae  cum  alkali  paratum^'  nach  folgender  Vor- 
schrift an  : 

Rp.  Rad.  Sarsaparillae  j 
iinciam* 
Kali  carbonicij 

drachmam. 

Digere  c.  s.  q.  aquae  fönt,  in  balneo  arenae  p. 

24  lioras,  remanent  unciar.  sedecim  coq.  ad  co- 

laturam. 

iinciarimi  octo. 

D.  S.  des  Tags  über  zu  verbrauchen  '''Q. 

Das  Sarsaparilladekokt  wird  bei  spärlicher  Kost  und 
Aufenthalt  im  Zimmer  warm  getrunken ,  wenn  es  vor- 
züglich darauf  ankommt,  die  Hautthätigkeit  zu  erhöhen, 
wie  dieses  bei  allen  mehr  akuten  Exanthemen  der  Fall 
ist^  bei  mehr  veralteten  Uebeln  hingegen,  die  eine  län- , 
gere  Zeit  zur  Bekämpfung  benöthigen,  wird  das  Sarsa- 
parilladekokt kalt ,  nach  Art  der  Mineralwässer  getrun- 
ken ,  und  mit  einfachen  oder  medikamentösen  Bädern  in 
Verbindung  gebraucht,  wobei  eine  massige  Bewegung  in 
freier  Luft  bei  günstigem  warmen  Wetter  den  Heilerfolg 
sehr  erleichtert. 

Trotz  der  vielfältig  erprobten  Wirksamkeit  der  Sar- 
saparilladekokte  verwirft  selbe  Dr.  Sigmond  in  Lon- 
don als  unwirksam ,  und  schlägt  dafür  eine  kalte  oder 
auch  warme  mehrstündige  Digestion,  als  ./u/ua  radicis 
Sarsaparlllae^'  vor,  die  alle  wirksamen  Prinzipien  ent- 
halten soll'^'^'-'Q,  aber  abgesehen  davon,  dass  hierüber  erst 
die  Erfahrung  zu  entscheiden  hat,  so  scheint  mir  eine  einfa- 
che Mazeration  nicht  hinreichend  zu  sein,  um  das  im  Was- 


*)  ßehrend's,   .Syphilidologie,  B.  3,  Seite  603. 
**J  Behrendts  Syphiüdologie  ,   B.  2,  Seite  267. 
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ser  kaum  lösliche  Pariglin  ausziehen  zu  können,  das  doch 
offenbar  zu  den  wirksamsten  Bestandtheilen  der  Sarsa- 
parilla  gezählt  werden  muss. 

Man  verordnet  auch  die  Sarsaparilla  in  Pulverform 
und  zwar  ein  bis  zwei  Quentchen  und  darüber,  täglich  in 
zwei  bis  vier  Dosen  zu  nehmen.  Handschuch  lobt  die- 
se Anwendungsweise  besonders ,  da  die  Sarsaparilla  auf 
diese  Art  genommen ,  sehr  wirksam  sein ,  und  weniger 
wie  die  Dekokte ,  den  Darmkanal  belästigen  soll.  Dieses 
Präparat  scheint  auch  Dr.  Belliol's  geheimgehaltenes 
„vegetabilisches  Pulver'*  zu  sein  *3« 

Die  Sarsaparille  bildet  ausserdem  einen  Hauptbe- 
staudtheil  der  sogenannten  schweisstreibenden ,  oder  an- 
tisyphilitischen Dekokte  und  Syrupe.  Die  vorzüglichsten 
derselben  sind : 


1.  Decoctura  Zittraanni. 

Die  Bereitungsart  desselben  ist  folgende : 

Rp.  Rad.  Sarsaparillae,  unc.  duodecim, 

Aquae  c. ,  mens,  viginti  quatuor. 
Stent  in  digest.  p.  24  horas,  dein  inmittatur 
sacculus  qui  iucludit, 

Aluminis  saccharati ,  unc.  unam  et  dimid. 

Mercurii  dulcis,  iinciam  dimidiam. 

Cinnabaris  factitiae  drachmam. 
Coque  ad  remanent.  mensurar.  octo. 
Sub  finem  coctionis  infunde 

Semin  um  Anisi 

—       Foeniculi,  aa   unciam  semis. 

Folior.  Sennae ,  iincias  tres. 

Rad.  Liquirit.  unciam  unam  et  semis. 


*3  Radikale  Heilung  der  Skrofeln,  Flechten  und  galanten  Krank- 
heiten, Nach  der  7.  Auflage  aus  dem  Französischen  über- 
setzt j  Quedlinhurg  und  Leipzig  1839. 

20 
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Colat  d.  ad  lagenas  octo. 

S.  Decoctuin  Zittmaniü  fortius. 

Rp.  Residnura  decocti  fortioris. 

Rad.  Sarsaparillae ,  nncias  sex. 
Coq.  c.  aquae  fönt.  mens,  viginti  quulvor. 
ad  remanentiam  mensuriir.  octo 
Sub,  finein  coctionis  infunde 

Pulveris  cort.  Citri 

—  —    Cinnamomi 

—  Cardamom.  min.  aa  unc.  Ires. 
Colat.  d.  ad  lagenas  octo. 

S.  Decoctum  tenue 

/?/?.  Massae  piliilar.  de  succino  Crotonis,  sc7*?fp. 
qiiatitor. 

Mercurii  dulcis ,  grana  viginti  qimtuor. 

Resinae  Jalappae  drachm,  nnam  et  semis, 
M.  f.  1.  a.  Pilulae  Nr.  80, 
Consp.  pulv.  Cinnabaris. 
D.  S.  Abführende  Pillen. 

Dieses  Dekokt  wird  folgendermassen  gebraucht : 
Am  ersten  Tage  nimmt  der  Kranke  9 — 12  »Stiick  von 
den  abführenden  Pillen ,  die  nächsten  vier  Tage  darauf 
trinkt  er  des  3Iorgens  im  Bette  wohl  zugedeckt,  um  so 
den  allenfalls  ausbrechenden  Schweiss  abzuwarten ,  eine 
Flasche  gewärmtes  stärkeres  Dekokt  und  Nachmittags 
eine  Flasche  kaltes  schwaches  Dekokt,  wobei  er  sich 
jedoch  nicht  unbedingt  im  Bette  aufhalten  muss.  Am  sechs- 
ten Tage  nimmt  der  Kranke  wieder  die  abführenden  Pil- 
len j  sollte  jedoch  das  Dekokt  selbst  starke  Stuhlentlee- 
rungen zur  Folge  haben,  so  wird  am  sechsten  Tage  gar 
nichts  eingenommen.  Die  nächstfolgenden  vier  Tage  ver- 
braucht der  Patient  die  zweite  Hälfte  des  Dekoktes, 
auf  die  angegebene  Weise,  worauf  die  Kur  am  eilften 
Tage  wieder  mit  den  abführenden  Pillen  geschlossen  wird. 

Sollte  die  einmalige  Anwendung  der  Kur  zur  Tilgung 
des  Uebels  nicht  genügt  haben,  was  bei  eingewurzelten 
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Fällen  auch  selten  der  Fall  ist  5  so  wird  nach  einer  Pau- 
se von  vier  bis  sechs  Tagen ,  während  welcher  Zeit  der 
Patient  bloss  ein  Decoctuni  lignorum,  oder  besser  ein  ein- 
faches Sarsaparilledekokt  trinkt,  die  halbe  oder  ganze 
Kur  nochmals  wiederholt. 

Die  Diät  besteht  während  der  Kur  in  schleimigen 
Suppen ,  in  etwas  dürre  gebratenenem  Fleisch ,  am  be- 
sten Kalblleisch  und  etwas  Weissbrot. 

Die  auffallendsten  Erscheinungen  während  dieser 
Kur  sind :  profuse  Schweisse,  vermehrte  Harnabsonde- 
rung, noch  häufiger  aber  häufige  wässerige  Stuhlgänge. 
In  einem  Falle,  den  Herr  Oberarzt  Dr.  Winter  be- 
handelte, trat  nach  dem  Verbrauche  der  ersten  zwei  Fla- 
schen ,  ohne  dass  voraus  ein  merkurhältiges  x\bfiihrmittel 
gereicht  worden  wäre,  ein  heftiger,  dem  merkuriellen 
ganz  ähnlicher  Speichelfluss  ein,  mir  kam  auch  einst 
ein  ähnlicher  Fall  in  meiner  Praxis  vor.  Da  jedoch  beide 
Patienten  zu  verschiedenen  Zeiten  sehr  viel  Merkur  ver- 
brauchten,  so  ist  dieser  Speichelfiuss  nicht  sowohl  auf 
Rechnung  des  Z  i  ttman  n'schen  Dekoktes  zu  setzen,  als 
vielmehr  auf  die  durch  den  häufigen  Merkurgebrauch  ge- 
Aveckte  und  zurückgebliebene  Neigung  zu  dieser  krank- 
haften Sekretion ,  die  ja  auch  durch  andere  minder  hef- 
tige Einflüsse,  als  das  Z  ittm  ann'sche  Dekokt  ist,  bei 
manchen  Individuen  leicht  wieder  geweckt  werden  kann. 

Viel  w^urde  bisher  gestritten,  ob  die  Wirksamkeit 
dieses  Dekoktes 5  der  Sarsaparille  allein,  oder  zugleich 
dem  Ouecksilbergehalte  zuzuschreiben  sei,  welches  letz- 
tere jedoch  nicht  wahrscheinlich  ist,  da  die  meisten  che- 
mischen Untersuchungen  des  Dekoktes  auf  Ouecksilber- 
gehalt  fruchtlos  blieben ,  bis  es  endlich  Wiggers  ge- 
lang, in  vier  Pfunden  einen  Milligramm,  Winkler  und 
H  e  r  b  e  r  g  e r  aber  1,711  3Iilligramm  nachzuweisen  '«'3 , 
welche  Ouecksilberquantität  wegen  ihrer  fasst  llahne- 
mann'schen  Kleinheit  unmöglich  zur  Erklärung  der  oft 


*3  8ol)ernheim  ,  Seite  318. 

20  ^^ 
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ausserordentlichen  Wirkungen  des  Dekoktes  dienen  kann. 
Ich  bin  wenigstens  überzeugt,  dass  alle  Wirksamkeit  nur 
der  Sarsaparille  und  der  Senna  zuzuschreiben  sei,  wess- 
halb  ich  auch  wiederholt  Proben  mit  dem  Zi  tt  m  a  n  n'schen 
Dekokte,  jedoch  mitHinweglassung  des  Quecksilbers  ,  des 
Zuckeralauns  und  des  Zinnobers  machte ,  und  der  Heil- 
erfolg war  stets  der  gleiche,  wesswegen  ich  mich  veran- 
lasst fühle,  in  Zukunft  diese  unchemischen  Beisätze  weg- 
zulassen, unbeschadet  des  Verdienstes  des  berühmten  Er- 
finders. 

2.  De  CO  et  um  Vigaroux. 

Rp.  Folior.  Sennae,  unciam  iinam  et  dimidiam, 
Rad.  Sarsaparillae  uncias  tres,  vel 

—  Caricis  arenariae,  iincius  sex, 
Rasur,  ligni   Quajaci  in  sacculo  ligati , 
Ligni   Sassafras, 

Rad.  Chinae, 

—  Ireos  florent , 

Antimonii  crudi,  in  sacculo  ligati, 
Seminum  Anisi  vulgaris , 
Tartari  depurati, 
Rad.  Äristoloch.  long,  et  rotund. 

—  Jalappae , 

—  Polipodii,  aa  drachmas  sex. 
Nucum  jiigland.  una  cum  putaminibus  con- 

tiis.  Nr.  sex. 

Sämmtliche  Substanzen  werden  in  einem  irdenen 
Topfe  oder  in  einem  wohlverzinnten  Kessel,  der  für  acht- 
zehn Pfund  Fassungsraum  hat ,  mit  vier  Pfund  gutem 
weissem  Wein  übergössen  und  durch  24  Stunden  über 
heisser  Asche  digerirt.  Hierauf  giesst  man  zwölf  Pfund 
Brunnenwasser  darüber  und  lässt  das  Ganze  bis  fasst  auf 
ein  Drittheil ,  bei  massigem  Feuer  und  möglichst  genau 
verschlossenem  Topfe  einkochen. 

Die  durch  einen  dichten  wollenen  Lappen  durchge- 
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seihte  Flüssigkeit  wird  in  Flaschen  gefüllt  und  mit  Nr.  1 
bezeichnet. 

Der  zurückgebliebene  Satz  wird  wieder  in  den  Kes- 
sel geschüttet ,  und  darauf  dritthalb  Pfund  weisser  Wein 
und  so  viel  Brunnenwasser  gegossen  ,  dass  der  Kessel 
voll  wird ,  worauf  das  Ganze  wieder  auf  ein  Dritttheil 
eingekocht ,  dann  durchgeseiht  in  Flaschen  gefüllt  .  als 
Nachdekockt  ^^Bochetiim'''  mit  Nr.  2  bezeichnet  wird. 

Von  der  ersten  Abkochung  bekömmt  der  Kranke 
täglich  drei ,  beiläufig  fünf  Unzen  haltende  Gläser  5  so 
zwar,  dass  er  das  erste  nüchtern,  das  zweite  eine  volle 
Stunde  vor  dem  Mittagessen ,  das  dritte  aber  vor  dem 
Schlafengehen  zu  sich  nimmt.  Die  Abkochung  sub.  Nr,  2, 
wird  nach  Durst  getrunken. 

Die  Nahrung  der  Kranken  besteht  in  Fleischbrühen, 
geröstetem  Rindfleisch,  oder  auch  gesottenem  und  gebra- 
tenem Geflügel ,  wobei  jedoch  Saucen  zu  meiden  sind , 
eben  so  JMilch  und  Reis. 

Obwohl  dieses  Dekokt  in  der  anomalen  Syphilis 
sehr  gerühmt  wurde,  so  wird  es  von  dem  Zittmann'- 
schen  Dekokte  und  den  einfachem,  den  jedesmaligen 
Umständen  entsprechenden  Sarsaparillazubereitungen  , 
wenn  nicht  übertrofl"en,  doch  sicher  leicht  entbehrlich 
gemacht ,  wesshalb  ich  mich  nie  gezwungen  sah ,  von 
diesem  wahren  medizinischen  Potpourri  Gebrauch  machen 
zu  müssen. 

3.  D  eco  ctum  F  eltz. 
Es  wird  auf  folgende  Art  bereitet : 

Rp,  Antimonii  crudi ,  uncias  quatuor. 
Rad.  Sarsaparillae ,  uncias  duas. 

—    Chinae ,  unciam. 
Herbae  Hederae  terrestris, 

—      Buxi, 
Ichthyocoll    aa  iinciam  cum  dimidia. 
Coq.  c.  aquae  c.  libris  duodecim,   ad  rema- 
nentiam  librarum  sex. 
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Während  der  Kur,  die  gewöhnlich  24^-30  Tage 
dauert  und  oft  auch  darüber,  trinken  die  Kranken  Früh 
um  7  Uhr,  Nachmittags  um  2  Uhr  und  Abends  um  9  Uhr 
ein  Glas  dieses  Dekoktes ,  so  dass  täglich  zwei  Pfund 
verbraucht  werden. 

Die  Nahrung  besteht  aus  Suppe,  etwas  Rindfleisch 
und  gekochten  Zwetschken.  Gewöhnlich  wird  dieses  auf 
zwei  Malzeiten,  die  eine  Mittags  um  11  Uhr,  die  andere 
aber  Abends  um  6  Uhr  vertheilt. 

Dieses  Dekokt  soll  sich  bei  inveterirter  Lues  sehr 
v/irksam  erweisen. 

Aehnlich  diesem  ,  aber  viel  einfacher  und  gewiss 
eben  so  wirksam  ist  das  Dekokt  das  F  r  i  c  k  e  angiebt : 

Rp.  Rad.  Sarsaparillae ,  unciam. 

Antimonii  crudi,  unciam  semis-unanL 
Coq.  c.  aquae  c.  s.  q.  per  horas  tres  ad  co- 
latur.  librac  unius. 
D.  S.  Täglich  zu  verbrauchen  '«'3- 

4.  DecoctumPolIini. 

Die  ursprüngliche  Vorschrift  dazu  ist  folgende : 

Rj).    Cort.   ligneor.    nucum  jugland.    uncias 
octo  V.  decem. 
Rad.  Sarsaparillae, 

—  Chinae  nodosae,  ää  unciam  dimidiam, 
Antimonii  crudi 

Lapidis  pumicis  in  petia  ligati ,  aa  un- 
ciam semis. 
Macerentur  nocte  in  aqua,  sequenti  mane 
coque  in  libris  octo  aquae,  vase  clauso , 
dein  abjice  petiam  et  coque  residuum  ad 
libras  quatuor. 


0  H  an d  s  c  h  u  c  h  ,  Seite  359. 
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Da  die  iniierii  Wallnussschaleii  gewiss  nur  sehr  we- 
nige, oder  gar  keine  Avirksainen  Bestandtlieile  enthalten, 
so  werden  sie  dermalen  meistens  durch  die  grünen  Wali- 
nussschalen  ersetzt. 

Von  diesem  Dekokte  trinkt  der  Kranke  Früh  und 
Abendsein  Pfund,  worauf  er  jedesmal  eine  Tasse  war- 
men Eibischthee  nachtrinken  muss.  Auch  muss  der  Kran- 
ke jeden  zweiten  Tag  ein  warmes  Bad  gebrauchen. 

Die  Diät .  die  sehr  sparsam  sein  muss,  besteht  mei- 
stens nur  in  Mehlspeisen. 

Die  Dauer  der  Kur  ist  30  —  40  Tage,  und  oft  auch 
darüber. 

Die  bekanntesten  antisyphilitischen  Syrupe  sind 
folgende  : 

1 .   S  3' r  u  p  u s  de  C  u  i  s  i n i  e r. 

Die  Vorschrift  desselben  ist  nach  Swediaucr 
folgende  : 

Rp.  Rad.  Sarsaparillae  ,  libras  Septem. 

Folior  Sennae , 

Petalor.  Rosae  gallicae , 

Seminum  Anisi  aa  unciam. 

Sacchari  albi , 

3Iellis,  ää  libras  octo. 
Concissa,    contusa  coque    et   digere  in  ap- 

paratu  clauso  per  plures   dies ,  dein  adde 

saccharum  et  mel. 

Dieser  Syrup  wird  in  neun  Theile  eingetheilt,  wovon 
der  Kranke  jeden  Tag  einen  Theil  so  verbraucht ,  dass 
die  eine  Hälfte  davon  Morgens  von  7  bis  10  Uhr,  die 
andere  Hälfte  aber  Abends  um  5  Uhr  eingenommen  wird. 
Auch  ist  es  zur  Förderung  der  Kur  sehr  dienlich ,  wenn 
der  Kranke  täglich  einen  Absud  von  sechs  Quentchen 
Sarsaparilla  zum  gewöhnlichen  Getränk  verbraucht.  Durch 
die  neun  Tag^e ,  während  welchen  der  Syrup  verbraucht 
wird,  muss  der  Kranke  das  Bett  hüten,   dann  kann  er 
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aber  bei  gutem  Wetter  ausgehen  ,  er  miiss  jedoch  noch 
durch  dreissig  Tage  das  Sarsaparilladekokt  fortgebrauchen. 

Die  Diät  während  dieser  vierzig  Tage  besteht  in  ei- 
ner Reissuppe  mit  einem  Huhn  oder  gebratenem  Kalbfleisch, 
jedoch  ohne  Salz  und  ohne  Pfefl'er. 

Dieser  Syrup  soll  Schweisse,  vermehrte  Urin-  und 
Stuhlentleerung  bewirken. 

Bedeutend  abgeändert  ist  die  Vorschrift  für  den  Sy- 
rup de  Cuisinier  in  der  französischen  Pharmakopoe.  Sie 
ist  folgende : 

Rp.  Rad.  Sarsaparillae  5  libras  duas, 

Inf.  per  24  horas  in   aquae    tepid.  lihris 

duodecim. 

Dein  bulliant  per  ^  hör,  Cola  cum  expres- 

sione  et  quod  residuum  est,  denuo  bul- 

liat  cum  aquae  communis ,  libris  decem, 

Vaporent  ad  libras  sex,  idemque  fiat  rur- 

sus  bis  terque. 
Tum  liquores  omnes  mixti,  simul  bulliant 
leviter  cum 

Florum  Boraginis  off. 
Petalor  Rosar.  alb. 
Folior.  Sennae, 

Seminura  Anisi,  ää  unciis  duabus. 
Vaporentque  ad  dimid.  tum  cola  et  adde 
Mellis  albi. 

Sacchari  albi ,  ää  libras  duas. 
Coque  in  Syrupum  densiorem. 
Da  in  lagenis  bene  impletis  et  clausis  '''^3* 

2.  Roob  von  Laffecteur. 

Die  Vorschrift  hiezu  ist  folgende : 

Rp.  Rad.  Sarsaparille ,  libras  novern^ 
Ligni  Guajaci, 


*)  B  e  h  r  e  n  d's  Syphilidologie.  Bd.  2,  Seite  280, 
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Rad.  Cliinae  nodosae  , 

Ligiii  Sassafras ,  aa  libras  sex. 

Cliinae  flavae,  libras  tres. 

Flor.  Boraginis ,  unciani  cum  dimidia, 

Serainuin  Anisi ,  iincias  c/uahior. 

S}  riipi  album.  ovi  depiirat.  libras  iriginta. 

Die  ersten  fünf  Bestandtheile  werden  in  einem  ku- 
pfernen ,  Avolil  verzinnten  Kessel  mit  140  Pfund  Wasser 
durch  48  Stunden  digerirt,  und  dann  auf  ein  Dritttheil 
eingekocht.  Hierauf  wird  die  Flüssigkeit  noch  kochend 
durchgeseihet ,  und  das  Residuum  stark  ausgedrückt,  das 
noch  zweimal  auf  gleiche  Art  behandelt  wird.  Nun  wer- 
den alle  drei  Dekokte  wohl  durchgeseihet,  sammt  dem 
Syrup  in  einen  Kessel  zusammengegossen,  und  auf  ein 
Dritttheil  eingekocht.  Nach  nochmaligem  Durchseihen 
wird  die  Flüssigkeit,  bis  sie  ein  perlichtes  Ansehen  ge- 
winnt,  eingekocht,  und  dann  in  ein  irdenes  glasirtes 
Gefäss,  in  welchem  der  Anis  und  die  Flor,  Boraginis^ 
in  einem  Säckchen  aufgehängt  sind,  gegossen  und  bis 
zum  völligen  Erkalten  gut  zugedeckt.  Hierauf  wird  das 
Säckchen  herausgenommen  ,  die  Flüssigkeit  mit  einer 
hölzernen  Spatel  gut  umgerührt,  und  in  zwölf  Unzen  hal- 
tende Flaschen  gefüllt. 

Dieser  Roob  wird  auf  folgende  Art  gebraucht :  die 
ersten  zwei  Tage  trinkt  der  Kranke  bei  spärlicher  reiz- 
loser Diät  täglich  vier  Pfund  Gersten  -  oder  Cichorien- 
absud,  und  wenn  es  nöthig  wäre,  wird  auch  ein  Aderlass 
gemacht.  Am  dritten  Tage  bekommt  der  Kranke  ein 
Brechmittel ,  das  jedoch  durch  gastrische  Erscheinungen 
indlzirt  sein  muss,  worauf  am  vierten  Tage  ein  leichtes 
Abführmittel  gereicht  wird.  Am  fünften  Tage  fängt  end- 
lich die  eigentliche  Kur  mit  dem  Roob  an,  wovon  Män- 
nern täglich  sechs  Löffel,  Weibern  aber  nur  vier  Löffel 
voll  gereicht  werden.  Nach  Umständen  kann  auch  die 
tägliche  Dosis  vermehrt  oder  vermindert  werden.  Diese 
Quantität  des  Roob  wird  auf  zweimal  verbraucht,  näm- 
lich Früh  und  Abends  um  6  Uhr» 
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Ausser  diesem  Roob  wird  den  Patienten  noch  ein 
Sarsapariliedekokt  gereicht,  das  folgender  Massen  berei- 
tet wird : 

Rp.  Bad  Sarsaparillae  c.  iincias  diias. 
Coque  leniter  per  horain  cum 

Aquae  com.  libris  sex. 
Decoctum  stet  per  noctem,  dein  filtretur. 

Zwei  Stunden  nach  eingenommenem  Roob,  Früh  und 
Abends  muss  der  Kranke  von  diesem  Dekokt  alle  halbe 
Stunden  ein  Glas  voll  trinken ,  so  dass  er  Vormittags 
fünf  und  Abends  fünf  Gläser  verbraucht. 

Nach  verbrauchten  vier  Flaschen  Roob  wird  durch 
vier  bis  fünf  Tage  pausirt ,  während  welcher  Zeit  je- 
doch die  Sarsaparilleabkochung  ,  ebenso  wie  früher, 
fortgesetzt  wird.  Hierauf  wird  mit  dem  Roob  wieder 
begonnen,  und  bis  zum  Schlüsse  der  Kur  fortgefahren. 
Nach  beendeter  Kur  muss  der  Kranke  noch  durch  vier- 
zehn Tage  das  Sarsaparilladekokt  in  gleicher  Ordnung 
wie  früher  trinken. 

Gewöhnlich  sind  acht  Flaschen  Roob  zur  Kur  hin- 
reichend, oft  sind  aber  auch  zwölf,  fünfzehn  bis  zwan- 
zig Flaschen,  zur  glücklichen  Beendigung  der  Kur  er- 
forderlich. 

Das  Mittag-  und  Abendraal  besteht  in  einer  Ham- 
melscotelette ,  oder  statt  deren,  in  dergleichen  Quanti- 
tät gebratenen  Rindfleisches  oder  Geflügels,  und  in  sechs 
Unzen  nicht  ganz  frischen  Brotes.  Besonders  untersagt 
sind  Mehlspeisen,  deren  sich  der  Kranke,  noch  über  einen 
Monat  nach  beendigter  Kur ,  enthalten  muss. 

So  vorzüglich  die  Wirksamkeit  dieser  Kurart  sein 
mag,  so  steht  ihr  doch  der  sehr  hohe  Preis,  und  in 
neuerer  Zeit,  die  Liebe  zu  einfacheren  Verfahrungswei- 
sen  sehr  im  Wege.  Wie  sehr  übrigens  die  Franzosen  für 
die  Roob  und  Syrupe  eingenommen  seien,  beweiset 
der  neu  zusammengesetzte 
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3.   S  c  li  w  e  i  s  s  t  r  e  i  b  e  n  d  e  r    S  j'^  r  u  p    von   C  u  1- 
1  e  r  i  e  r. 

Dessen  Breitungsweise  folgende  ist: 

Rp,  Rad.  Sarsaparillae  c. 

Rasiirae  ligni  Guajacij  aa  libram. 

Aquae  communis,  llbras  duodecim. 
Inf.  siib  einer,  calid.  per  24  horas ,  dein 
coq.  sub  leni  igne,  ad  remanent.  libr.  sex, 
Cola  et  adde 

Sacchari  albi 

31ellis,  aa,  libram  cum  dimidia. 
Coq.  ad  consistent.  Syrupi. 
Oder: 
Rp.  Rad.  Sarsaparillae  c. ,  libram, 

Macera  per  24  bor.  in  aquae  c.  libris  sex. 

Coq.  per  4  horas  sub  leni  igne. 
Cola  et  reitera  operationem,  dein 
misce  decoctiones  et  adde 

Sacchari,  libras  duas, 
Coq.  ad  consistent.  Syrupi. 

Hiervon  muss  der  Kranke,  Morgens  nüchtern,  zwei 
bis  drei  Unzen,  und  eben  so  viel  Abends  nehmen,  wo- 
bei er  jedoch  noch  vier  Gläser  einer  starken  Sarsaparille- 
abkochung über  Tags  trinken  muss  '''Q. 


Ausser  diesen  angeführten  antisyphilitischen  Dekok- 
ten und  Syrupen,  waren  noch  die  Potio  antisyphilitica 
germanica ,  deren  Fürsprecher  H  u  n  t  e  r  ist ,  die  übri- 
gens dem  Pol  lini  sehen  Dekokte  sehr  nahe  kommt  ^  fer- 
ner das  Decoctum  Riirserü  et  Malpighi  das  Decoctum  lu- 
sitanicum,  das  Decoctum  Leveille  und  andere  im  Ge- 
brauche :  bei  uns  aber  wird  fast  ausschliesslich  nur  dasZ  i  1 1- 


*)  Hand  sc  buch,   Seite  266. 
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mann'sche  Dekokt ,  das  alle  übrigen  entbehrlich  macht, 
benützt. 

b.  Die  Carex  arenaria. 

Während  St.  Marie  die  Sandriedgraswurzel  der 
Sarsaparille  gleichstellt jjaGleditsch,  Reuss,  Ar- 
ne mann  '^^  selbe  noch  als  wirksamer  preisen,  so  wurde 
sie  doch  von  Vielen ,  als  wenig  wirksam ,  verworfen, 
selbst  Vogt  weiset  ihr  den  Platz  zwischen  der  Gras- 
wurzel und  der  Sarsaparille  in  der  Mitte  an. 

Schade,  dass  keine  ausgebreiteten  Versuche  mit  ihr 
vorgenommen  wurden,  ja  im  Gegentheile  ihr  Gebrauch 
fast  ganz  vernachlässiget  wird ,  während  dem  sich  in 
grösseren  Heilanstalten,  doch  leicht  vielfältige  Versuche 
—  bei  der  Wohlfeilheit  dieses  Medikamentes  —  veran- 
stalten liessen,  die,  falls  sie  den  Beweis  herstellen  wür- 
den, dass  die  Wirkung  der  SandriedgrasAVurzel ,  der  der 
Sarsaparille ,  die  wegen  ihrem  hohen  Preis ,  doch  nie  zu 
einer  allgemeinen  Anwendung  gelangen  kann,  gleich  kommt, 
besonders  für  die  ärmere,  mithin  die  grössere  Hälfte  der 
Kranken  ,  von  unendlichem  Heile  wäre.  ♦ 

Die  Sandriedgraswurzel  wird  in  saturirten  Dekokten, 
ein  bis  zwei  Unzen,  mit  zwei  bis  vier  Pfund  Wasser, 
auf  die  Hälfte  eingekocht,  für  einen  Tag  verordnet. 


c.  DieBardana. 

Die  Klettenwurzel  spielte  einst  eine  grosse  Rolle  in 
der  Syphilid otherapie ,  als  Adjuvans  der  Merkurialkuren, 
insbesondere  schien  L  o  u  v  r  i  e  r  grosse  Stücke  von  ihr  ge- 
halten zu  haben,  aber  ihre  Wirksamkeit  rechtfertigte  kei- 
nesweges  die  allgemeine  Anwendung,  deren  sie  sich  er- 
freute ,  wesshalb  sie  schon  fast  ganz  ausser  Gebrauch 
gekommen  ist. 


*)  Justus  Arnemann's  praktische  Arzneimittellehre  4.  Auflage. 
Wien  1802.  S.  176. 
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kleinen  Erfjihrungen  zu  Folge,  kommt  sie  einerseits 
durch  ihre  sehleimigen  Prinzipien  der  Eibischwurzel  in 
ihrer  Wirksamkeit  nahe,  während  sie  gleichzeitig  so  viel 
lösende  Stoffe  besitzt,  dass  man  sie  dem  Triiicum  repens 
äquipariren  könnte. 

Ihre  Anwendung  ist  gleich  der,  der  Sandriedgras- 
wurzel. 

H.  Harzig   scharfe  Mittel. 

a.    Das    Guajakholz. 

NicolausPoll  undLeonhard  Schmaus  schei- 
nen die  Ersten  gewesen  zu  sein,  die  sich  um  die  Bekannt- 
machung dieses  vortrefflichen  Arzneimittels  verdient  ge- 
macht haben  5  aber  am  meisten  gelang  es  dem  berühm- 
ten van  Hütten,  der  sich  selbst  durch  das  Guajakholz 
herstellte ,  dessen  allgemeine  Einführung  in  die  Sj^phi- 
lidotherapie  zu  erzielen,  wesshalb  er  auch  meistens  für 
den  ersten  Einführer  dieses  Medikamentes  gilt.  Später  kam 
sein  Gebrauch  wieder  in  Vergessenheit,  und  selbst  jetzt 
hört  man  nur  wenig  von  ihm. 

Betrachtet  man  die  durchgreifend  lösende ,  insbe- 
sondere auf  das  Drüsensystem ,  die  äussere  Haut,  die 
schleimhäutigen,  die  serösen  und  fibrösen  Gebilde,  sich 
konzentrirende  Wirkung ,  wodurch  die  Resorption  und 
sämmtliche  Ausscheidungen  sehr  gesteigert  werden ,  und 
zugleich  die  erhöhte  Lebensthätigkeit  des  Gefässsyste- 
mes,  die  durch  die  harzig-balsamischen  Stoffe  des  Gua- 
jakholzes  erzielt  wird  ;  so  ist  es  ersichtlich ,  dass  sel- 
bes in  ersterer  Beziehung  der  Sarsaparille  gleichzustel- 
len ,  in  letzterer  Beziehung  aber  offenbar  bei  allen  ,  mit 
besonderer  Trägheit  verlaufenden  Fällen ,  derselben  vor- 
zuziehen sei. 

Die  Fälle ,  für  die  sich  das  Guajakholz  am  besten 
eignet ,  sind  mit  besonderer  Trägheit  verlaufende  syphi- 
litische Affektionen  des  Periostiums,     der  Gelenke,    so 
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wie  die  merkuriellen  Symphoresen  der  WeicligebildCj  be- 
sonders des  Rachens ,  Avenn  sie  mit  starken  Drüsenan- 
schwellungen vergesellschaftet  sind ,  und  wenn  bereits 
das  entzündliche  Stadium  derselben  durch  andere  pas- 
sende Mittel  gehoben  wurde. 

Das  Guajakholz  wird  meistens  nur  in  saturirten  De- 
kokten —  ^  —  1  Unze,  mit  2  —  4  Pfund  Wasser,  auf 
die  Hälfte  eingekocht  —  gebraucht ,  und  ebenso ,  wie 
das  Sarsaparilladekokt  j  entweder  warm  oder  kalt  zum 
Trinken  verordnet. 

Van  Hütte n's  Guajakkur,  die  er  in  Verbindung 
mit  der  Hungerkur  anwandte,  und  die  eine  geschichtliche 
Berühmtheit  erlangte,  die  sie  ihrer  Einfachheit  wegen 
wirklich   verdient  hat ,  bestand  in  folgender  Vorschrift : 

Rp.  Ligni  Guajaci  rasi,   libram. 

Macera  in  aquae  c.  libris  odo  ,  per  noctem. 
Sequenti  mane  coque  lente    ad    libras  quatiior. 

Von  dieser  starken  Abkochung  musste  der  Kranke 
täglich  zwei  Pfund  verbrauchen. 

In  neuerer  Zeit  hat  C  u  11  e  r  i  e  r  das  Guajakholz  wie- 
der, in  der  Form  seines  schweisstreibenden  Dekoktes,  in 
die  Syphilidopraxis   eingeführt. 

Die  Vorschrift  hierzu  ist  folgende: 
Rp,  Rad.  Bardanae 

„     Lapathi  acuti,  aa,  unciam  dimidiam, 
Ligni  Guajaci  rasi, 

Buxi  semperv.   mu  unciam 

Baccarum  Juniperi,  drachmas  duas'. 
Coq.  c.  aquae  c.  libris  quatuor^  ad  colaturam 

librariim  duarum. 

b.  Das  Sassafras  holz. 

Aehnlich,  aber  viel  weniger  nachhaltig  in  seinen 
Wirkungen,  ist  das  Sassafrasholz  dem  Guajakholz,  wess- 
halb  es  auch  schon  fast  ganz  in  Vergessenheit  gerathen  wäre, 
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wenn  es   nicht  ein     integrirender  Bestandtheil    mancher 
wirksamen  Dekokte   und  Syriipe    sein  würde. 

Das  Sassafrasholz  wurde  meistens  in  Verbindung  mit 
dem  GuajakholzCj  der  Bardana,  der  Sarsaparilla  und  an- 
dern blutreinigenden  Vegetabilien  verordnet;  wegen  sei- 
nes ätherischen  Oeles  ist  es  jedoch  zweckmässig,  das 
8assafrasholz  erst  gegen  das  Ende  der  Abkochung  dieser 
Mittel ,    zu  einer  halben  oder  ganzen  Unze ,  zuzusetzen. 

c.  Die  grünen  W  a  1 1  n  u  s  s  s  c  h  a  1  e  n. 

Die  grünen  Wallnussschalen  stehen  ohne  Zweifel 
dem  Guajakholze  in  ihrer  Wirksamkeit  sehr  nahe,  die  durch 
ihren  reichlichen  Gehalt  an  Gerbesäure  und  scharf-bitterm 
Extraktivstoff  sich  am  nächsten  den  stärkend-lösenden 
Mitteln  anreihen.  Doppelt  Schade,  dass  dieses  sehr 
heilkräftige  und  zugleich  sehr  wohlfeile  Heilmittel  so 
ganz  ausser  Gebrauch  gekommen  ist 

Man  benützt  die  grünen  Wallnussschalen  in  saturir- 
ten  Abkochungen  ,  ebenso  wie  das  Guajakholz ,  da  aber 
die  Wallnussschalen  nicht  zu  allen  Jahreszeiten  frisch  zu 
haben  sind,  so  schlägt  dafür  Girt anner  eine  Auflö- 
sung des  Extraktes  in  Wasser  *)  vor. 

C   Relu  selis&rfe  Mittel. 

Die  Seidelbast  rinde. 

Die  Seidelbastrinde  wurde  besonders  bei  schmerzhaf- 
tem Ergriffensein  der  Knochenhüllen ,  mit  oder  ohne  to- 
phösen  Auflockerungen ,  angerühmt.  Aber  trotz  H  u  f  e- 
land's,  Jahn's,  Walch's,  Weikard's  und  Anderer 
Empfehlungen,  ist  die  Seidelbastrinde  doch  den  verschol- 
lenen Arzneimitteln  beizuzählen. 

Nur  selten  wurde  die  Seidelbastrinde  für  sich  allein. 


*)  Girtanner,  J.  Bd.,  Seite  351. 
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sondern  meist  nur  in  Verbindung  mit  andern,  ausgezeichnet 
wirkenden  Arzneimitteln  verordnet,  wesshalb  es  schwer 
fällt  zu  bestimmen ,  welches  eigentlich  den  Sieg  davon 
trug.  Zum  Beispiel  diene  Weikard's  Vorschrift: 

Rp.   Corticis  Merzerei 

Stipitum  Dulcamarae ,    aa.   drachm.   unam    et 

semis. 
Rad,  Sarsaparillae, 

—  Bardanae, 

—  Saponariae, 

Ligni  Quassiae ,  aa  drachmas  tres. 
D.  S.    Mit  3 — 4  Pfund  Wasser  langsam  zu 
kochen ,  und  tassenweise  zu  verbrauchen. 

Hufeland,  der  das  Einfache  mit  Recht  bevorzugte, 
gab  folgende  Vorschrift: 
Rp.  Cort.  Mezerei  c. 

Rad.  Althaeae ,  aa.  drachmas  duas. 
D.  S.  Mit  1  Kanne  Wasser,  2  Finger  breit 
einzukochen  und  täglich  zu  verbrauchen  ''Q. 

D.  Heilt  iiareotisclie  Mittel. 

D  a  s    0  p  i  u  m. 

Nicht  entgehen  konnte  es  einem  so  wirksamen  Me- 
dikamente, wie  das  Opium  ist,  das  einst  eine  so  über- 
aus wichtige  Rolle  in  der  Medizin  spielte,  auch  in  der 
Syphilis    mit   Nachdruck  angewendet  zu  werden. 

Dr.  N  0  0  t  h  -''f-''^)  war  der  eigentliche  Verbreiter  der 
Opiumkuren.  Er  entdeckte  durch  Zufall  die  Wirksamkeit 
des  Mohnsaftes,  den  ein  in  London  studirender  Medizi- 
ner, gegen  sein  unheilbar  erachtetes  syphilitisches  Uebel, 
in  der  Absicht,    sein   trauriges  Schicksal,    durch  Linde- 


*)  S  o  b  e  r  n  h  e  i  111  Seite  79. 
*'^)  S  w  e  d  i  a  u  e  r  II.  Bd.  Seite 325. 
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ning  der  Schmerzen  etwas  erträglicher  zu  machen,  in 
steigenden  Gaben  nahm,  und  gegen  Erwartung  erfolgte 
die  vollkommene  Herstellung. 

Trotz  den  glücklichen  Resultaten  aber,  mit  denen 
Nooth's  fernere  Versuche,  in  den  englischen  Spitälern 
Amerikas ,  gekrönt  wurden ,  und  trotz  der  gleichen  R  e- 
sultate  in  London  und  im  Krankenhause  zu  Edinburgh  — 
das  heisst  in  solchen  Fällen ,  in  denen  Merkur  reichlich, 
aber  ohne  Erfolg  gebraucht  wurde  —  kamen  die  Opium- 
kuren, wohl  mit  Recht,  dennoch  in  Vergessenheit. 
•  Die  spätem  Aerzte  machten  auch  häufigen  Gebrauch 
vom  3Iohnsafte ,  benützten  ihn  aber  nur  als  ein  Unter- 
stützungsmittel der  Merkurialkuren ,  besonders  zur  Vor- 
beugung der  üblen  Metall  Wirkungen,  Hufeland  *3j  ^^^' 
ein  bekannter  Lobredner  des  Opiums  ist,  rühmt  von  ihm 
sogar,  dass  es  insofern,  als  es  dieReizbarkeit  der  Nerven 
abstumpft,  die  fernere  Kontagiumbildung  möglichst  ver- 
hindere ,  was  aber  mit  unserer  Ansicht  wohl  nicht  über- 
einstimmen kann ,  da  wir  das  Kontagium  nur  für  ein  aus- 
zuscheidendes Krankheitsprodukt  halten,  und  daher,  den 
Fortbestand  der  Syphilis  —  als  Ursache  der  Kontagium- 
bildung —  nicht  durch  die  Fortbildung  des  Kontagiums  — 
als  Krankheitsresultates ,  —  erklärbar  erachten. 

Was  ferner  von  der  methodischen  Verbindung  des 
Opiums  mit  dem  Quecksilber  zu  halten  sei ,  habe  ich 
schon  früher,  über  den  Merkur  handelnd,  näher  erör- 
tert. Dass  übrigens  der  Mohnsaft,  als  Palliativmittel,  zur 
Mässigung  heftiger  ,  den  Schlaf  raubender  Knochen- 
schmerzen, oder  zur  Abstumpfung  eines  sehr  aufgeregten 
Nervensystems,  aber  in  kleineren,  nicht  so  methodisch  fort- 
gesetzten Gaben ,  wie  diess  früher  der  Fall  war ,  ein 
vorzügliches  Arzneimittel  sei,  ist  über  alle  Zweifel  er- 
haben. 


^)  Encbiridion  raedicura. 
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e:.  IVarcotliscli-iseliarre  Iflittel. 

a.  Die  D  u  1  c  a  ra  a  r  a. 

Die  Dulcamara  war  einst  nicht  unberühint,  aber  es 
traf  sie,  mit  manchem  ehedem  berühmt  gewesenen  Me- 
dikamente, das  gleiche  Los. 

Nach  meinen  Erfahrungen  leistet  sie  in  der  Syphi- 
lis sehr  wenig  5  denn  ausser  einer  massigen  Beförderung 
der  Haut-  und  Urinsekretion  habe  ich  bei  ihrem  länge- 
ren Gebrauche  nichts  beobachtet.  Ihre  frühere  Berühmt- 
heit mag  man  daher,  wohl  nicht  mit  Unrecht,  auf  den 
Umstand  schieben ,  dass  gleichzeitig  auch  Merkur  ge- 
braucht wurde. 

Man  verordnete  die  Dulcamara  in  der  Furcht  der  zu 
heftigen  Wirkung  ihres  narkotischen  Prinzips ,  meist  in 
leichten  Absuden  zu  2  Quentchen  auf  ein  Pfund  Kolatur, 
aber  ich  habe  schon  sehr  saturirte  Dekokt-Infusa  verord- 
net, ohne  je  mehr  als  einen  kaum  merkbaren,  bald  ver- 
schwindenden Schwindel  beobachtet  zu  haben*  Sehr 
wundern  muss  man  sich  daher,  wenn  Girtanner  grosse 
Vorsicht  bei  ihrem  Gebrauche  anräth ,  indem  sie  leicht 
Eckel,  Erbrechen  ,  ja  zuweilen  sogar  Konvulsionen  er- 
regen soll.  (^?3  G  Irtan ne  r  scheintwohl  die  Dulcamara 
nie  selbst  angewendet  zu  haben. 

b.  —  c.  Das  Coniummaculatumunddas 
Aconit. 

Diese  beiden  Arzneimittel  wurden  ebenfalls  —  ver- 
steht sich  mit  Merkur,  oder  andern  entschieden  wirken- 
den Arzneimitteln  in  Verbindung  —  gegen  die  Syphilis 
in  Gebrauch  gezogen ,  und  zwar  ersteres  besonders  bei 
Komplikationen  mit  der  Skrophulosis ,  letzteres  aber  bei 
syphilitischer  Arthritis  und  Knochenschmerzen ;  derma- 
len hört   man   aber  wenis:  mehr   von  ihnen ,    denn   durch 
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neuere  Erfahrungen ,  sind  sie  längst  überflüssig  gemacht 
worden. 


Ausser  den  bereits  angeführten  vegetabilischen  Arz- 
neimitteln waren  noch:  der Biixiis  sempcrminis,  die  China 
nodosa,  die  FlanimulaJovls,  die  Gvatiokiy  Prunus  padiis, 
der  Ästvagalus  exscapns  —  durch  Q  u  a  r  i  n's  Versuche 
ehemals  sehr  berühmt,  —  das  Epidendrum  claviculatum, 
die  Daphne  Lagetto  und  mehrere  Andere,  mit  mehr  oder 
weniger  Erfolg,  in  Anwendung,  sie  sind  aber  schon  alle 
der  Vergessenheit  verfallen. 

III. 

Alierireufl   stärkende  J9Iittel. 

Die  zu  dieser  Klasse  gehörenden  Arzneimittel  un- 
terscheiden sich  von  den  frühem  dadurch,  dass  sie  nebst 
ihrer  lösenden ,  die  Vegetation  insbesondere  umstimmen- 
den Eigenschaft,  selbe  zugleich  auch  zu  einem  positiv 
höhern  Grade  derLebensthätigkeit  zu  erheben  im  Stande 
sind. 

Hierher  gehören : 

A.  Das  Gold  mit  seinen  Präparaten. 

B.  Die  Jodpräparate,  als: 

a.  das  reine  Jod-  und  hydrojodsaure  Kali 5 

b.  das  hydrojodsaure  Eisen. 

C.  Die  Mineralwässer  ,  als  : 

a.  Das  kalte  Quellwasser  5 

b.  Salzsaures  Natron  enthaltende  Mineralwässer. 

c.  Schwefelhaltige  Mineralwässer. 

A.    Das    Gold. 

Dieses  Metall   muss    schon  im  16.  Jahrhunderte  öf- 
ters angewendet  worden  sein,  denn  Paracelsus  erwähnt 

21  ^' 
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es  schon  in  seinen  Schriften,  und  schreibt  ihm,  wohl 
nicht  mit  Unrecht,  herzstärkende,  Geist  und  Gemüth  er- 
hebende Eigenschaften  zu.  Seit  dieser  Zeit  gerieth  je- 
doch das  Gold  ganz  in  Vergessenheit,  bis  es  1810  von 
Chrestien,  als  Antisyphilitikum  gerühmt,  wieder  in 
den  Arzneischatz  aufgenommen  wurde. 

Nicht  so  gross  ist  dieAehnlichkeit  der  Wirkung  der 
Goldpräparate,  mit  jenen  des  Quecksilbers,  wie  S  o- 
bernheim,  und  die  meisten  Pharmakologen  sagen,  denn 
obwohl  die  lösenden,  insbesondere  das  Lymphsystem  be- 
thätigenden  Eigenschaften  des  Goldes,  einigermassen  an 
die  viel  energischeren  Quecksilberwirkungen  erinnern,  so 
wird  doch  die  Kluft,  die  zwischen  diesen  Metallen  liegt, 
wenn  man  andererseits  die,  die  Vegetation  erhöhenden 
und  bekräftigenden  Eigenschaften  des  Goldes  betrachtet, 
unübersteiglich. 

Fasst  man  daher  die  Hauptwirkungen  des  Goldes 
näher  ins  Auge,  nämlich  einerseits  die  gelinde  lösenden, 
andererseits  aber  die,  die  gesunkene  Vegetation  erhö- 
henden und  bekräftigenden  Eigenschaften,  was  die  baldige 
Zunahme  des  Apetits,  der  Verdauungskräfte,  das  täglich 
zunehmende  bessere  Aussehen ,  und  die  zurückkehrende 
Gemüthsruhe  hinlänglich  beweisen  ^so  ist  es  wohl  ersicht- 
lich, dass  das'Gold  eher  den  alterirend-stärkenden,  als  den 
alterirend-evakuirenden  Arzneimitteln  beizuzählen  sei.Dass 
einige  Goldpräparate,  in  übermässigen  Gaben  angewendet , 
zerstörend  auf  die  Oekonomie  einwirken  können,  kann 
wohl  nicht  als  Widerlegung  des  Gesagten  gelten-,  denn  das 
von  jeher  ausgezeichnetste  Roborans,  die  China,  bringt  auch 
im  Uebermasse  gebraucht ,  Anschoppungen  der  Unter- 
leibsorgane, und  in  Folge  deren,  hartnäckige  Wechsel- 
fieber.    Wassersuchten    und  andere  kachektische  Leiden 


hervor,    ohne  desshalb  aufzuhören,  bei  richtiger  Indika- 
tion und  im  gehörigen  Masse  angewe 
züglichsten  Stärkungsmittel  zu  sein. 
Wenn  ich  die  Aehnlichkeit   dei 
und  Silberpräparate  bestritten  habe,    so   ist    dagegen  die 


tion  und  im  gehörigen  Masse  angewendet,  eines  der  vor- 
Stärkungsmittel zu  Si 
Wenn  ich  die  Aehnlichkeit   der  Wirkung  der  Gold- 


325 

Aehnlichkeit.  mit  den  Wirkungen  des  Jodkalis ,  in  die 
Augen  fallend ,  da  eines  wie  das  andere  lösend  und  um- 
stimmend ,  zugleich  aber  auch  die  gesunkene  Vegetation, 
verbessernd  und  bekräftigend  wirkt.  Dass  übrigens  das 
Gold  dem  Jodkali  in  seinen  Wirkungen  nachstehe ,  ist 
ausser  allem  Zweifel ,  obwohl  es  unbestreitbar  ein  vor- 
zügliches Antisyphilitikum  ist. 

Die  Auscheidungen,  die  das  Gold  bewirkt,  sind: 
eine  wenig  vermehrte  Diaphorese  und  Urinahsonderung. 
Nach  einigen  soll  das  Gold  auch  einen  Speichelfluss  zu- 
weilen hervorzubringen  im  Stande  sein ,  der  jedoch  viel 
massiger  und  w^eniger  schmerzhaft  ist,  als  der  merku- 
rielle.  Ich  habe  nie  einen  Speichelfluss  in  Folge  des  Gold- 
gebrauches entstehen  gesehen,  und  bin  auch  geneigt  zu 
glauben ,  dass  nur  solche  Individuen  einen  Speichelfluss 
zu  befürchten  haben  ,  die  wiederholt ,  oder  doch  wenig- 
stens einmal,  in  Folge  des  Merkurgebrauches,  tüchtig 
salivirt  haben. 

Die  Fälle,  in  denen  sich  das  Gold,  vermöge  seiner 
Eigenschaften,  wirksam  erweiset,  sind  diejenigen  ,  die 
bei  ihrem  langen  Bestände,  die  plastische  Sphäre  bereits 
stark  erschüttert  haben.  Hierin  liegt  auch  der  Grund, 
warum  das  Gold  von  3Ianchen  ,  als  wenig  wirksam  be- 
funden wurde  ;  denn  in  frischen  Erkrankungen  leistet  das 
Gold  wenig  oder  gar  nichts. 


Präparate. 

Die  Präparate  des  Goldes  sind: 

1.  Das  Aurum  limatum. 

2.  Das  Aurum  oxydatum, 

3.  Das  Oxyduni  Auri  et  Stanni. 

4.  Das  Murias  Auri, 

5.  Das  Murias  Auri  et  Sodae. 

Das    mildeste     dieser  Präparate    ist    das    fein  ge- 
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feilte,  das  gebräuchlichste  aber  das  salzsaure  Gold  mit 
Soda. 

Die  gebräuchlichste  Anwendung  der  Goldpräparate 
ist  meist  in  Pulverform  zu  Einreibungen  in  die  Zunge, 
das  Zahnfleisch  und  die  innere  Fläche  der  Backen.  Man 
fängt  mit  ^e  Cr^an  pro  Dosi  an ,  und  steigt  allmälig  bis 
auf  einen,  ja  wie  folgender  Krankheitsfall  lehren  wird, 
selbst  bis  auf  drei  Grane.  Auch  in  Pillenform  wendete 
Legrand  und  Andere  die  Goldpräparate  an. 

Statt  aller  Empfehlungen  des  Goldes  möge  folgender 
Krankheitsfall  dienen : 

A.  F.  von  Kaschau,  1800  gebürtig,  Hautboist  des 
k.  k.  ,34.  Linien  Infanterie-Regiments,  mittlerer  Körper- 
grösse ,  lebhaften  Temperamentes ,  aber  in  Folge  seines 
schon  mehrjährigen  sj^philitischen  Leidens  schon  bedeutend 
zerrütteter  Konstitution,  war  in  seiner  Jugend  stets  voll- 
kommen gesund.  In  seinem  17.  Lebensjahre  wurde  F, 
zum  Militär  abgegeben,  worauf  er  im  nächsten  Jahre,  1818, 
zu  seinem,  damals  in  Italien  garnisonirenden  Regimente 
einrücken  musste.  Auf  dem  Marsche  dahin  zog  er  sich 
mehrere  Vorhautschanker  zu ,  von  denen  er  im  Militär- 
spitale  zu  Ferrara  befreit  wurde.  1821  bekam  Patient 
einen  flechtenartigen  Ausschlag  an  der  Beugefläche  bei- 
der Arme,  den  er  jedoch  nicht  eher  berücksichtigte,  als 
bis  er  im  nächsten  Jahre  schon  eine  bedeutende  Ausdeh- 
nung erlangte,  und  insbesondere  das  Gesicht  und  die 
Stirne  einnahm.  Eine  zweimonatliche  Behandlung  im 
Feldspitale  zu  Neapel  befreite  den  Patienten  von  seinem 
Uebel.  Ob  dieses  Uebel  eine  syphilitische  Dermatose  war 
oder  nicht,  konnte  ich  nicht  eruiren.  Hierauf  wurde  F. 
zum  Regimentsmusikchor  übersetzt,  und  erfreute  sich  bis 
zum  Jahre  1828  wiederholte  lokale  Infektionen,  die  er 
durch  Hausmittel  selbst  behandelte,  abgerechnet,  einer 
ununterbrochenen  Gesundheit.  Die  Folge  dieser  lokalen 
Infektionen  und  deren  grundsatzlosen  Behandlung  war  der 
Ausbruch  der  Lustseuche  in  der  Form  heftiger  nächtli- 
cher Knochenschmerzen  mittophösen  Anschwellungen  der 
Schien-  und  Wadenbeine ,   deren  eine  in   der  Nähe   des 
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äussern  Knöchels  des  rechten  Unterschenkels  in  Geschwür- 
ziistand  iibergin»'.  In  diesem  Zustande  kam  Patient  im 
Frühjahre  1829  in  das  I^lilitärspital  zu  Temesvär  in  ärzt- 
liche Behandlung,  die  16  Monate  dauerte,  über  die  je- 
doch Patient  nichts  Anderes  zu  berichten  weiss,  als  dass 
er  nach  langer  fruchtloser  x4.n\vendung  sowohl  innerlicher 
als  äusserlicher,  ihm  unbekannter  Mittel,  endlich  die 
L  0  u  V  r  i  e  r'sche  Schmierkur  durchmachen  musste  ,  die 
gar  keinen  Speichelfluss  hervorbrachte ,  ihn  aber  in  so 
weit  herstellte,  dass  er  dann,  nach  einen  zweimonatlichen 
Gebrauches  der  Bäder  zu  M  e  h  a  d  i  a  wieder  diensttauglich 
zu  seinem  Regimente  einrücken  konnte. 

Von  nun  an  erlitt  seine  Gesundheit  merkliche  Lücken, 
denn  noch  dasselbe  Jahr,  1830,  musste  er  sich  wieder 
im  Militärspitale  zn  P  e  s  t  h  wegen  einem  bedeutend  gros- 
sen Geschwür  der  linken  Schulter  einer  zweimonatlichen 
Behandlung  unterziehen. 

Während  des  Marsches  mit  seinem  Regimente  nach 
Galizien,  im  Jahre  1831,  bildete  sich  in  der  Gegend  des 
rechten  Handgelenkes  ein  herpetischer  Ausschlag,  der 
sich  bald  über  den  ganzen  Vorderarm  erstreckte,  und  an 
der  Rückenseite  des  Ellenbogengelenkes ,  gerade  über 
dem  Ellenbogenhöcker,  ein,  zwei  Quadratzoll  im  Durch- 
messer betragendes  unebenes  Geschwür  bildete,  wie  aus 
der  rückständigen  Narbe  deutlich  zu  sehen  ist.  In  diesem 
Zustande  wurde  Patient ,  im  Winter  desselben  Jahres, 
in  das  Militärspital  zu  Lemberg  abgegeben,  wo  er, 
nach  seiner  mangelhaften  Erzählung  zu  schliessen,  wahr- 
scheinlich die  D  z  0  n  d  i'sche  Sublimatkur  gebrauchte. 
Hierauf  wurde  Patient  im  Frühjahre  1832  zum  Gebrauche 
der  wenig  wirksamen  Schwefelbäder  zu  Sklo  in  die 
dortige  Militärheilanstalt  abgegeben.  Von  hier  im  Herb- 
ste desselben  Jahres  entlassen,  verrichtete  F.  unverdros- 
sen seinen  Dienst  bis  zum  Sommer  1838  trotz  dem,  dass 
er,  besonders  bei  schlechtem  Wetter,  viel  an  vagen  Rheu- 
matismen zu  leiden  hatte. 

Im  Monate  Juli  1838  bildete  sich  unter  der  Zunge 
rechts  vom  Zungenbändchen  ein  aphthenartiges  Geschwür, 
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welches  jedoch  nach  einigen  Einpinseliingen  mit  Rosen- 
honig in  Kurzem  verschwand.  Im  nächsten  Monate  kam 
wieder  ein  ähnliches  Geschwür,  gerade  an  dem  Punkte, 
in  dem  sich  die  Nähte  des  harten  Gaumens  kreuzen,  zum 
Vorschein.  Dieses  Geschwür  trotzte  aber  nicht  nur  allen 
versuchten  Hausmitteln,  sondern  erreichte  im  Gegentheile, 
—  da  Patient  sein  Uebel  wegen  nicht  möglicher  Besetzung 
seines  Instrumentes  verheimlichte  —  bis  zum  7.  Novem- 
ber, wo  er  endlich  ärztliche  Hilfe  zu  suchen  genöthigt 
ward,  eine  solche  Ausbreitung,  dass  bereits  fasst  der 
ganze  harte  und  weiche  Gaumen  geschwürig  aussah,  und 
die  Luft  aus  der  Mund-  in  die  Nasenhöhle  durch  den  durch- 
löcherten Gaumen  einströmen  konnte.  Hiezu  gesellte  sich 
im  September ,  in  der  Gegend  des  linken  Thränenbeines 
ein  unangenehmes  schmerzhaftes  Gefühl  in  der  Tiefe  der 
Nase ,  das  bald  heftiger ,  und  besonders  während  der 
Nächte  exacerbirend  wurde  5  Patient  hielt  jedoch  dieses 
Uebel  wegen  der  gleichzeitigen  Verhinderung  des  Luft- 
durchganges durch  die  betreffende  Nasenöffnung  bloss  für 
einen  Stockschnupfen.  Endlich  kam  noch  in  der  linken  Ba- 
ckengegend, gerade  unter  dem  Jochbogen  ein  Herpes  zum 
Vorschein. 

Am  7.  November  kam  F.  in  das  Lemberger  Militär- 
spital, und  zwar  in  die  Behandlung  des  Herrn  Regiments- 
arztes Dr.  B  r  u  m ,  der ,  da  das  Uebel  eine  rasche  Hil- 
fe zu  erfordern  schien  ,  ohne  besonderer  Vorbereitung  , 
den  Sublimat  in  destilirtem  Wasser  aufgelöst  ,  nach 
R  u  s  t's  Methode ,  und  zur  Unterstützung  der  Kur  ein 
saturirtes  Klettenwurzel  -  und  Dulkamaradekokt  ver- 
ordnete. 

Nachdem  diese  Behandlung  durch  drei  Tage  fortge- 
setzt wurde,  transferirte  Dr.  Brum  —  am  12.  Novem- 
ber —  den  Kranken  in  das  Spital  für  Venerische ,  dem 
ich  damals  als  Chefarzt  vorstand- 

Nach  genau  vorgenommener  Untersuchung  fand  ich 
gerade  an  der  Stelle  des  harten  Gaumens ,  wo  die  Ver- 
schwärung  ursprünglich  begonnen  hatte,  eine,  einen  hal- 
ben Quadratzoll  betragende,  bedeutend  vertiefte,  unebene. 
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mit  zackigen  Rändern  versehene  laxe,  über  ihre  Gren- 
zen kaum  entzündete  Geschwürsfläche  ,  von  der  sich  ein 
ebenso  unebener,  aber  wenig  vertiefter  Geschwürstreif 
gerade  in  der  3IitteUinie  des  harten  und  weichen  Gau- 
mens, bis  fasst  zum  Zäpfchen  erstreckte.  Die  vertiefte 
ursprüngliche  Geschwürstelle  ,  so  wie  die  Fortsetzung 
derselben  gerade  hinter  dem  hintern  Rande  des  harten 
Gaumens,  Hessen  die  Sonde,  ohne  allen  Widerstand  in 
die  Nasenhöhle  eingleiten.  Die  Ozäna  bestand  in  der  ver- 
mehrten Schraerzhaftigkeit  der  schon  beschriebenen  Stel- 
le, mit  vollkommener  Verstopfung  der  betrefl'enden  Na- 
senöffnung und  dem  Ausflüsse  eines  mit  Nasenschleim  ver- 
mischten, übelriechenden  jauchigen  Sekretes.  An  der, 
in  der  Tiefe  schmerzhaften  Nasenwurzel  war  von  aussen 
keine  Veränderung  vvahrnehmbar.  Der  Ausschlag  der  lin- 
ken Backe  bildete  bereits  einen,  über  einen  Quadratzoll 
betragenden ,  mit  vielen  kleinen  Geschwürchen  besetz- 
ten,  und  theilweise  borkigen,   kupferrothen  Fleck. 

Ausser  diesen  Erscheinungen  beurkundete  schon  4as 
fahle  Aussehen  und  die  bedeutende  Magerkeit,  die  tiefe 
Zerrüttung  der  Konstitution,  die  wohl  wegen  der  schlaf- 
losen Nächte ,  und  die  schon  während  dem  so  kurzen 
Gebrauche  des  Sublimates  sich  zeigenden  Athmungsbe- 
schwerden  eine  völlige  Auflösung  befürchten  Hess. 

Deutliches  Fieber  war  noch  keines  zugegen ,  aber 
der  stets  etwas  beschleunigte  schwache  Puls,  das  Gefühl 
der  Kraftlosigkeit  ,  die  sich  während  der  schlaflosen 
Nächte  oft  einstellenden  Schweisse ,  und  das  häufige  tro- 
ckene Hüsteln  Hessen  wohl  mit  Recht  die  baldige  Ausbil- 
dung des  hektischen  Fiebers  befürchten. 

Ich  setzte  demnach  den  Gebrauch  des  Sublima- 
tes, der  wohl  durch  nichts  zu  rechtfertigen  war,  alsogleich 
aus,  und  behandelte  den  Kranken  wegen  seiner  Brustaf- 
fektion bis  zum  27.  November  bloss  mit  erweichenden 
schleimigen  Getränken,  und  einigen  aus  Kalomel  und 
Bilsenkrautextrakt  bestehenden  Pulvern  ,  wodurch  die 
Brustaffektion  bald  bekämpft  wurde.  Zugleich  benützte  ich 
diese  Zeit  zu  einer  Vorbereitungskur,  die  in  einigen  war- 
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men  Bädern  und  in  der  einmaligen  Anwendung  des  Elec- 
tuarium  lenitivum  bestand. 

Gegen  die  Gaumengeschwüre  verordnete  ich  bloss 
ein  Gurgelwasser  von  Eibischthee  mit  Sauerhonig ,  in 
die  Nase  liess  ich  Dämpfe  von  heissem  Wasser  täglich 
einige  Male  leiten  ,  um  die  Ausscheidung  des  Sekretes 
zu  befördern.  Die  geschwürige  borkige  Stelle  der  linken 
Backe  liess  ich  mit  Malvendekokt  fomentiren. 

Am  26.  November  erfolgte  mit  der  vermehrten  Aus- 
scheidung des  ichorösen  Nasensekretes ,  nach  dem  Ge- 
brauche eines  Dunstbades,  der  Abgang  zweier,  über  eine 
Quadratlinie  betragender  Knochenlamellen,  die  über  den 
geschwürigen  Zustand  der  Nasenmuscheln  keinem  Zwei- 
fel mehr  Raum  Hessen. 

Möge  nun  der  vorliegende  Fall  eine  weit  gediehene 
anomale  Lustseuche,  oder  möge  er  eine  chronische  Mer- 
kurialkrankheit  sein ,  wie  ohne  Zweifel  Di  et  eri  ch  be- 
hauptenwürde, so  bleibt  hier  doch  keine  andere  Wahl 
übr4g,  als  die  zwischen  den  Säuren,  dem  Golde  und  dem 
Jod.  Obwohl  aber  die  Säuren  gerade  in  solchen  Fällen 
sehr  gerühmt  wurden ,  so  wirken  sie  doch  viel  zu  lang- 
sam, und  statt  dass  sie  die  Vegetation  rasch  erheben 
würden ,  worauf  es  hier  besonders  ankommt ,  untergra- 
ben sie  oft  noch  die  ohnehin  schon  gesunkene  Digestion, 
und  würden  auch  ohne  Zweifel  die  kaum  gedämpften 
Brustsymptome  wieder  zum  Vorschein  bringen.  Die  Jod- 
präparate dagegen ,  die  in  solchen  Fällen  wohl  den  mei- 
sten Anforderungen  entsprechen,  Hessen  eine  Vermeh- 
rung der  erst  bezwungenen  Brustsymptome  mit  noch  mehr 
Grund  als  die  Säuren  befürchten,  und  so  musste  ich  denn 
zum  Golde  meine  Zuflucht  nehmen ,  auf  welches  —  ich 
gestehe  es  gerne  —  ich  bisher  nur  wenig  Glauben  hatte, 
um  so  mehr  überraschte  mich  daher  der  glänzende  Erfolg. 

Ich  verordnete  demnach  am  27.  November  das  Mii~ 
rias  Aiiri  et  Sodae  folgender  massen : 

Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae 

granum  dimidium. 


331 

Piilv.  rad.  Ireos  florentinae 
scrupulos  diios. 
M.  f.  p.  div.  in  8  partes  aequales 
D.  S.  Täglich  Früh  ein  Pulver  in  die  Zunge 
einzureiben. 
Dabei  Hess  ich  dem  Kranken  ein  aus  Bardana  und  Dul- 
camara    bestehendes  Dekokt    statt    der     damals    in    den 
Feldapotheken  noch  nicht   otfizinell  gewesenen  Sasaparil- 
le    bis    zum  Ende  der  Kur  fortgebrauchen,    so  auch   das 
aus  Eibischthee  und  Sauerhonig  bestehende  Gurgelwasser. 
Zur  Nahrung  verordnete  ich  eine  Drittel-Portion  ge- 
bratenes Kalbfleisch  mit  9  Loth  Semmel. 

28.  November  bis  5.  Dezember. 
Am  28.  November  begann  ich  die  Einreibungen,  die 
ich  durcii  acht  Tage  fortsetzte,  ohne  dabei  die  geringste 
Veränderung  in  den  Krankheitserscheinungen  wahrgenom- 
men zu  haben  ,  was  mir  jedoch  zur  Fortsetzung  der  Kur 
die  Lust  durchaus  nicht  benahm,  um  so  mehr  als  Chre- 
stien  nicht  nur  ein  Stehenbleiben  der  gefahrdrohenden 
Erscheinungen  auf  einem  Punkte  im  Anfange  der  Kur, 
sondern  im  Gegentheile  oft  eine  Verschlimmerung  ein- 
treten sah ,  und  dennoch  gelang  ihm  die  Heilung  voll- 
kommen. Ich  vermehrte  jedoch  die  tägliche  Dosis  des  Gol- 
des auf  y2  Gran,  wie  folgt: 

Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae 

gramim  dlmidiutn, 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae 

drachmam  dimidiam 

31.  f.  p.  div.  in  6  partes  aequales 

D,  S.  Wie  früher  zu  gebrauchen. 

6.  bis  11.  Dezember. 
Die  Veränderungen ,  welche  sich  durch  diese  Tage 
wahrnehmen  liessen,  waren  beinahe  nur  auf  die  Gaumen- 
geschwüre beschränkt.  Selbe  vertauschten  off'enbar  ihre 
Laxität  mit  einer  merklich  eintretenden  entzündlichen  Reak- 
tion ,  was  das  höhere  Inkarnat  der  Geschwürstellen  ver- 
rieth.  Die  Ozaena  schien  kaum  eine  andere  Veränderung 
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erlitten   zu  haben ,  als  die   Verminderung  der  drückenden 
und   bohrenden  Schinerzen.  Das  auf  der  linken    Backen- 
gegend befindliche  herpetische  Geschwür  befand  sich  in 
unverändertem  Zustande. 
Ich  verordnete  nun : 

Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae 

granum  dimidium. 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae 

scrupidiim. 
M.  f.  pulv.  div.  in  4  partes  aeq. 
D.  S.  Nach  Bericht. 

Wegen  Zunahme  des  Appetits  erlaubte  ich ,  nebst 
dem  Kalbsbraten  noch  etwas  in  Fleischbrühe  gedünste- 
ten Reiss, 

12.  bis  15.  Dezember. 

Der  Kranke  befand  sich  im  Allgemeinen,  bei  gestei- 
gerter Esslust  schon  viel  wohler,  was  auch  das  merklich 
bessere  Aussehen  verrieth.  Die  Besserung  der  Ozaena, 
Avelche  früher  nur  durch  die  Abnahme  der  Schmerzen  be- 
merkbar war,  nahm  nun,  nachdem  neuerdings  ein,  eine 
Quadratlinie  betragendes  Knochenblättchen  abgestossen 
wurde,  zusehends  zu,  denn  der  Patient  konnte  sogar 
schon  zeitweise  etwas  Luft  durch  die  betreffende  Nasen- 
öffnung einziehen.  Der  Habitus  der  Gaumengeschwüre 
besserte  sich  ebenfalls ,  auch  begann  sich  die  tiefste 
Stelle,  mit  freilich  noch  sehr  laxen  Fleischwärzchen  zu 
füllen.  Der  Durchgang  der  Sonde  in  die  Nasenhöhle  war 
jedoch  noch  wie  früher  gestattet.  Das  Geschwür  der  lin- 
ken Backe  blieb  in  fortwährend  gleichem  Zustande,  wess- 
halb  ich  selbes ,  statt  mit  dem  Malvendekokt ,  mit  der 
Terpentinsalbe  verbinden  liess.  Die  fernere  Ordina- 
tion war : 

Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae  , 
greimim, 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae 
scrupuliim. 
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31.  f.  pulv,  div.  in  4  partes. 
D.  S.  Wie  bewusst. 

16.   bis  19.  Dezember. 

Mit  der  auffcilleudeii  Besserung  der  Ozaena  und  der 
fortwährenden  Zunahme  des  Wohlbefindens ,  hielten  die 
Gaumen-  und  Backengeschwüre  nicht  gleichen  Schritt* 
denn  obwohl  die  Luft  nicht  mehr  durch  die  Oeffnungen 
des  Gaumens ,  aus  der  Mund-  in  die  Nasenhöhle  drang , 
so  ging  die  Vernarbung  wegen  der  laxen,  hier  und  da  wu- 
chernden Granulation ,  und  den  zackigen  unebenen  Ge- 
schwürsrändern nicht  recht  von  Statten.  Die  Backenge- 
schwürchen  reinigten  sich,  aber  Yernarbung  war  noch 
keine  bemerkbar. 

Um  der  laxen  Granulation  der  Gaumengeschwüre 
mehr  Leben  zu  geben,  und  um  die  unebenen  Geschwürs- 
ränder zu  entfernen ,  betupfte  ich  dieselben  wiederholt 
mit  konzentrirter  Schwefelsäure^  welches  Verfahren  voll- 
kommen meinen  Erwartungen  entsprach,  indem  die,  nach 
Abstossung  der  Brandschorfe  zum  Vorschein  kommenden 
üppig  granulirenden  Flächen  ein  baldiges  günstiges  Re- 
sultat erwarten  Hessen. 

Das  Goldpräparat  verordnete  ich  nun  wie  folgt : 

Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae, 
grana  duo. 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae , 
scrupulum. 
M.  f.  p.  div.  in  4  partes  aequales 
D.  S.  Nach  Bericht. 

20.  bis  23.  Dezember. 
Zum  Beweise  der  Einwirkung  des  Goldes  auf  die 
Oekonomie,  stellte  sich  nun  eine  vermehrte  Absonderung 
des  Harnes  ein,  der  ein  reichliches  rothes  Sediment  bil- 
dete ,  ebenso  traten  nun  reichliche ,  aber  durchaus  nicht 
t^rmattende  nächtliche  Schweisse  ein ,  von  einem  Ergrif- 
fensein des  Zahnfleisches  aber  war  keine  Spur  zu  sehen , 
<msser  höchstens  eine  etwas  v^ermehrte  Röthe  desselben. 
Die  lokalen  Exponenten  des  Krankseins  gingen  ra- 
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sehen  Schrittes  ihrer  Heilung  entgegen;  so  zwar,  dass 
die  beginnende  Narbenbildung  der  Gaumengeschwüre  und 
die  bereits  vollständig  erfolgte  Verschliessung  der  zwei 
KommunikationsöfFnungen  durch  die  üppigeGranulation,  was 
die  nicht  mehr  mögliche  Durchführung  der  Sonde  bewei- 
set, deutlich  wahrzunehmen  sind.  Die  Nasalsprache  ist 
fast  ganz  verschwunden.  Die  dagewesene  Ozaena  ist  fast 
nur  noch  an  dem  zeitweisen  Verstopftsein  der  linken 
Nase  erkennbar. 

Sonderbar  ist  es ,  dass  während  diese  sonst  so  ge- 
fährlichen und  hartnäckigen  Leiden  raschen  Schrittes  ih- 
rer Heilung  zueilen,  die  geschwürige  Stelle  der  linken 
Backe  beinahe  noch  auf  demselbe  Punkte  steht,  als  beim 
Beginne  der  Kur,  was  nebst  der  Laxität  des  Geschwüres 
wohl  auch  auf  Rechnung  der  sich  fortwährend  erneuern- 
den Krustenbildung  zu  setzen  ist.  Um  diesem  Uebelstande 
vorzubeugen,  verordnete  ich  das  Fomentiren  dieser  Stelle 
mit  Arnikaabsud,  und  betupfte  sie  wiederholt  mit  konzen- 
trirter  Schwefelsäure. 

Das  Gold  verordnete  ich  folgendermassen : 
Rp.  Muriatis  Auri  et  Sodae, 
grana  qiiatuor. 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae , 
scrupulum. 
M.  f.  p.  div.  in  4  partes  aequales. 
D.  S.  Täglich  1  Pulver  nach  Bericht. 

24.  bis  27.  Dezember. 
Bei  fortdauernden  Haut-  und  Urinkrisen  ging  wäh- 
rend dieser  Tage  die  Heilung  überall  rasch  von  Statten, 
aber  die  Esslust  steigerte  sich  so  bedeutend ,  dass  sich 
Patient  kaum  mehr  mit  der  verordneten  Diät  zufrieden 
stellen  wollte. 

Ich  verordnete  nun : 

Rp.  Muriatis  Anriet  Sodae, 
grana  sex, 
Pulv.  rad.  Ireos  florentinae, 
scrupulum* 
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M.  f.  pulv%  div^  in  4  partes  aeq. 
D.  S.  Wie  bekannt. 


28.  Dezember  bis  12«  Jänner  1839. 

Nachdem  ich  nun,  bei  fortdauernden  Haut-  und 
Urinkrisen ,  jeden  vierten  Tag  mit  der  Gabe  des  Gold- 
präparates um  einen  halben  Gran  stieg ,  der  Kranke  also 
die  letzten  vier  Tage  der  Kur  täglich  drei  Grane  erhielt, 
konnte  ich  die  Freude  geniessen ,  den  Patienten  vollkom- 
men hergestellt  zu  sehen.  Es  waren  mithin  44^  Gran, 
zur  Erlangung  der  vollständigen  Heilung,  nöthig. 

Die  Reihenfolge  der  Heilung  war  so,  dass  zuerst 
die  Ozaena,  dann  die  Gaumengeschvvüre ,  die  an  der 
unbedeutenden  Vertiefung  und  der  weissen  glänzenden 
Narbenbildung  deutlich  kenntlich  sind,  und  endlich  die 
geschwiirige  Stelle  der  linken  Backengegend  verschwand. 

Ich  setzte  nun  alle  Medikamente  aus ,  und  hielt  den 
Patienten  noch  durch  zwanzig  Tage  im  Spitale  zur  Beob- 
achtung, wobei  die  Haut-  und  Urinkrisen  noch  durch 
einige  Tage  anhielten ,  F.  sich  wohler  als  je  befand,  und 
ein  vollkommen  gesundes  Aussehen  hatte,  was  wohl  um 
so  mehr  die  gründliche  Heilung  verbürgt,  als  ich  F.  noch 
nach  einem  Jahre,  bei  vollkommener  Gesundheit,  nun- 
mehr seinen  minder  anstrengenden  Civildienst  verse- 
hen sah. 


S.  Die  «Tod-Präparate. 

a.    Das    reine   Jod    und    das    hydrojodsaure 

Kali. 

Nicht  so  leicht  gelang  wohl  je  ein  Medikament,  und 
zwar  mit  Recht ,  in  so  kurzer  Zeit,  zu  einem  so  grossen 
Rufe  und  zu  so  ausgedehnter  Anwendung ,  wie  die  Jod- 
präparate, insbesondere  aber  das  Jodkali,  die  aber  leider 
ebenso,  wie  einst  die  Blausäure,  das  Opium  und  manche 
andere  sehr  wirksame  3Jedikamente  nur  zu  oft  missbraucht 
werden  ,  indem  Manche  wähnen  ,  dass  das  Jod  und  Jod- 
kali   alle   unsere    Antisyphilitika,     iVntiskrophulosa    und 
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fast  alle  Antidyskrasika  überflüssig  und  entbehrlich  mache. 
Ich  rathe  daher  allen  solchen  Sanguinikern  Dr.  M  i  s  e  s 
satyrische  Schrift  „Beweis,  dass  der  Mond  aus 
J  0  d  i  n  e  b  e  s  t  e  h  e"  '"Q  ,  recht  zu  beherzigen. 

Dr.  Asm  US  sagt  über  die  Wirksamkeit  des  Jods 
Folgendes  :  „Jod  durchdringt  die  geheimsten  Regionen  der 
Plastik ,  es  facht  das  schaffende  Leben  an ,  und  erhöht 
namentlich  die  Aktion  des  Kapillargefäss-Systems ,  auf 
eine  merkliche  Weise"  ^'^^.  Ob  aber  gerade  nur  das  Lymph- 
system vorzugsweise  der  Jodwirkung  ausgesetzt  sei,  wie 
die  meisten  Pharmakologen  lehren,  kann  wohl  nicht  so 
unbedingt  angenommen  werden ,  wenn  man  Schritt  vor 
Schritt  die  Veränderungen  verfolgt,  die  der  länger  fort- 
gesetzte Jodgebrauch  im  kranken  Organismus  hervor- 
bringt. 

Die  erste  auffallende  Wirkung  des  am  gehörigen 
Orte  angewendeten  Jods  äussert  sich  im  Unterleibe  durch 
Vermehrung  des  Appetits,  regelmässigere  und  kräftigere 
Verdauung  und  eine  eigene  eigenthümliche  Umstim- 
mung  der  krankhaft  alienirten  Coenesthese ,  deren  un- 
mittelbare Folge  die  Aufheiterung  des  trüben  hypochon- 
drischen Gemüthes  ist.  Diese  Erscheinungen  der  begin- 
nenden Jodwirkung  sprechen  Avohl  deutlich  genug ,  dass 
der  Verdauungsapparat  nicht  nur  durch  Regelung  und 
Bethätigung  der  trägen  Ausscheidungen  eine  bloss  mate- 
rielle ,  sondern  offenbar  auch  durch  die  erhöhte  Vitali- 
tät des  Gefässnervensystems  und  durch  eine  auffallende 
Umstimmung  desselben  auch  eine  dynamische  Alienation 
erleide,  wofür  wohl  die  Verscheuchung  der  hypochondri- 
schen Qualen  der  deutlichste  Beweis  sein  mag. 

Den  materiellen  Einfluss  des  Jods  scheinen  unter  den 
Unterleibseingeweiden  wohl  die  Leber  und  die  Nieren  am 
deutlichsten  zu  verspüren,  deren  Thätigkeit  offenbar  ver- 
mehrt wird.  Dass  die  Gallenauscheidung  lebhafter  vor  sich 
gehe ,  beweisen  die  anfangs  eintretenden  Unregelmässig- 


'')  Zweite  Auflage.  Leipzig  1832. 
**)  Meyer's  pharmakoJogische  Biälter,  3.  Heft,  8.  358, 
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keiteii  der  Darmausleeriing,  die  bald  träge  bald  aber  ver- 
mehrt ist.  noch  deutlicher  aber  der  Umstand/  dass  ga- 
strisch-biliöse  Zustände,  wenn  auch  bei  gehörigem  Ver- 
halten selten ,  durch  die  geringsten  Diätvergehen  aber 
um  so  häufiger  sich  ausbilden.  Salinische  Abführmit- 
tel ,  oder  nach  Umständen  der  Brechweinstein ,  heben 
übrigens  diesen  Uebelstand  in  Kürze.  Der  Einfluss  des 
Jods  auf  die  Nierenfunction  spricht  sich  wohl  deutlicher 
in  der  veränderten  Qualität  als  Quantität  aus,  denn  der 
nun  strohgelbe  meist  klare  Urin  verräth  schon  durch  sei- 
nen Geruch  den  Jodgehalt ,  der  übrigens  auch  auf  chemi- 
.  schem  Wege  nach  vorgängiger  Ansäuerung  des  Urins 
mit  Salpetersäure  mit  dem  Stärkmehl  leicht  nachweis- 
bar ist. 

Bei  länger  fortgesetztem  Jodgebrauche  sehen  wir 
nach  und  nach  dessen  Wirksamkeit  sich  auf  sämmtliche 
Blutsphären  ausdehnen ,  was  einerseits  die  Lösung, 
Schmelzung  und  Zertheilung  krankhafter  Produkte,  die 
Verbesserung  der  Geschvvürsekrete  ,  deren  beginnende 
Vernarbung  u.  s.  w.,  andererseits  aber  das  zurückkehrende 
Gesundheitsgefühl,  das  bessere  Aussehen,  die  Zunahme 
an  Kraft  und  Lebhaftigkeit,  mit  einem  Worte,  die  summa- 
rische Erhebung  der  zerrüttet  gewesenen  Konstitution  zur 
Genüge  beweiset. 

Das  Jod  ist  mithin ,  insofern  es  die  Zertheilung 
krankhafter  Produkte  und  deren  Ausscheidung  bethätiget, 
wohl  ein  nicht  zu  ersetzendes  Solvens  ,  insofern  aber 
selbes  zuerst  durch  Bekräftigung  des  Dauungsgeschäftes 
und  in  der  Folge  durch  offenbare  Steigerung  der  Arte- 
riellität  die  gesunkene  Konstitution  zur  Norm  erhöht,  ge- 
bührt ihm  wohl  auch  ein  ehrenvoller  Platz  unter  den  Ro- 
borantien. 

3Iit  Unrecht  werden  daher  wohl  die  Jodpräparate 
den  reizend-auflösenden  3Iedikamenten  beigezählt ,  denn 
der  Umstand,  dass  ihr  Missbrauch,  besonders  der  des 
reinen  Jods ,  abnorme  Gefässaktionen ,  mit  besonderem 
Ergriffensein  der  nervösen  Sphäre  und  Neigung  zu  Schleini- 
hautblutungen,  besonders  der  innern  Auskleidung  der  Re- 
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spirationsorgane,  hervorrufe,  ist  wohl  kein  rechtfertigen- 
der Grun^  \  denn  bekanntlich  hat  der  Missbrauch  sämmt- 
licher  Roborantien  seine  entschiedenen  Nachtheile ,  die 
oft  mehr  Schaden  anrichten ,  als  ein  zufällig  eintretender 
Jodismus. 

Die  besonderen  Jodwirkungen  äussern  sich  ferner 
in  dem  äussern  Hauts3'steme5  und  wenn  ich  auch  nie  wie 
Dr.  Asm  US  durch  den  Innern  Jodgebrauch  rothe  strup- 
pige Haare  geschmeidiger  werden  und  sich  bräunen  sah, 
so  ist  doch  die  zunehmende  Elastizität,  die  lebhaftere  ge- 
sunde Farbe  der  früher  fahlen  schlaffen  Haut,  ferner  die 
merklich  vermehrte,  wenn  auch  nicht  gerade  profuse  Per- 
spiration derselben,  und  das  nicht  selten  sich  einfindende 
Jodexanthem  ein  offenbarer  Beweis  hievon. 

Das  Jodexanthem,  dessen  Erwähnung  ich  wohl  bei 
mehreren  Schriftstellern ,  die  Beschreibung  aber  nirgends 
fand ,  stellte  sich  in  meiner  Praxis  stets  als  papulöser, 
in  die  Pustelform  übergehender  Ausschlag  dar,  das  heisst, 
während  einzelne  Papeln  nach  mehrtägigem  Bestände  mit 
Zertheilung,  aber  ohne  merkliche  Abschuppung  endeten, 
gingen  andere  an  ihrer  Spitze  in  Eiterung  über,  nach 
dessen  Entleerung,  unter  kaum  merklicher  Krustenbildung, 
die  rasche  Heilung  erfolgte.  In  den  von  mir  beobachteten 
Fällen  war  meistens  das  Gesicht,  besonders  die  Stirne, 
ferner  der  Rücken  und  die  Brust,  der  Sitz  des  Ausschla- 
ges, den  ich  immer  nur  zerstreut,  stets  fieberlos  und  über- 
haupt nie  konstant  fand. 

Auffallend  äussert  sich  ferner  die  Wirksamkeit  des 
Jods  in  der  Schleimhaut,  in  den  serösen  und  fibrösen  Ge- 
bilden ,  ebenso  im  Knochensysteme ,  wo  es  überall  ab- 
norme Ausscheidungen  löst,  und  deren  Resorption  und 
Elimination  kräftigst  bethätiget.  Auf  das  Ausscheidungs- 
vermögen der  Schleimhäute  soll  das  Jod  so  entscheidend 
einwirken,  dass  es  sogar,  wie  Einige  beobachtet  haben 
wollen  ,  einen  Speichelfluss  zu  erwecken  im  Stande  sei, 
welcher  Umstand  jedoch  meines  Erachtens  nicht  der  Jod- 
wirkung allein  zuzuschreiben  ist,  sondern  wohl  ehereiner 
schon  früher  geweckten  und  noch  nicht  erloscheneu  Dis- 
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Position  5  sonst  müsste  er  wohl  öfters  vorkommen ,  und 
nicht  den  Seltenheiten  augehören. 

Dass  ein  so  vortreffliches  Mittel ,  wie  das  Jod  ist, 
unter  ungünstigen  Verhältnissen  oder  in  zu  grossen  Gaben 
zu  lange  fortgesetzt,  auch  seine  nachtheiligen  Folgen 
haben  müsse,  erhellet  nicht  nur  a  priori^  sondern  ist  auch 
durch  die  Erfahrung  vielfältig  nachgewiesen.  Diese  äus- 
sern sich  entweder  vorzugsweise  im  Gefässsysteme,  oder 
im  Nervensysteme. 

Im  Gefässsysteme  äussern  sich  die  üblen  Jodwii- 
kungen : 

a.  als  überwiegend  entwickelte  Absorptionsthätig- 
keit  der  vorzugsweise  lymphatischen  Gebilde,  auf  Kosten 
der  organischen  Krjstallisation,  daher  das  Schwinden 
der  Schilddrüse,  der  weiblichen  Brüste,  und,  wie  einige 
beobachtet  haben  wollen,  auch  das  Schwinden  der  Ho- 
den, ferner  die  allgemeine  Abmagerung  5 

b.  als  übermässig  gesteigerte  Gefässaktion,  mit  oder 
ohne  nervöse  Beimischung  und  Neigung  zu  Schleimhaut- 
blutungeu,  besonders  der  des  Rachens  und  der  Respira- 
tionsorgane ,  daher  entweder  ein  mehr  erethisches  oder 
siuochales  Fieber,  mit  oder  ohne  Blutauswurf  aus  dem 
Rachen  oder  den  Respirationsorganen  ,  mit  Hüsteln  oder 
mit  blossem  Räuspern. 

Im  Nervensysteme  äussern  sich  die  perversen  Jod- 
wirkungen : 

a.  als  krankhaft  gesteigerte  Empfindungs-  und  Be- 
w^egungsthätigkeit,  daher  als  Zittern  der  Hände  und  Füsse, 
der  Augenlieder,  als  öfteres  Flechsenspringen  an  Hän- 
den und  Füssen,  als  kardialgische  Zufälle  u.  s.  w.  — 
Sobernheim; 

b.  als  unterdrückte  Empfindungs-  und  Bewegungs- 
thätigkeit ,  daher  als  Amaurose ,  Schwerhörigkeit,  wie- 
derholte Ohnmächten  u.  s.  w.  —  Sobernheim. 

Sind  diese  krankhaften  Erscheinungen  der  perver- 
sen Jodwirkung  erst  im  Beginnen,  so  haben  sie  nur  we- 
nig zu  bedeuten,  da  sie  nach  ausgesetztem  Medikamente 
in  kurzer  Zeit  und  meist  ohne  Kunsthilfe  wieder  ver- 
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schwinden.  Da  übrigens  diese  Leiden  meist  nur  nach  dem 
Gebrauche  des  reinen  Jods,  als  Jodtinktur  oder  als  Verstär- 
kungsmittel  des  Jodkalis  beobachtet  werden,  während  das 
Jodkali  für  sich  allein  angewendet ,  in  den  grössten  Ga- 
ben und  durch  lange  Zeit  fortgebraucht  nie  üble  Zufälle 
erregt,  so  sollte  mit  Recht  die  innere  Anwendung  des 
reinen  Jods  ganz  verbannt,  oder  doch  nur  für  solche 
Fälle  reservirt  werden ,  die  mit  bedeutendem  Torpor ,  in 
leukophlegmatischen  Individuen  vergesellschaftet  sind. 

Von  allen  oben  angeführten  Krankheitsformen  der 
perversen  Jodwirkung  habe  ich  nur  einmal  Gelegenheit 
gehabt ,  ein  massiges  erethisches  Fieber,  mit  wenig  blu- 
tigem Schleimauswurfe,  ohne  besondern  Hustenreiz ,  zu 
beobachten.  Das  Individuum  war  ein  ISjähriges,  an  einer 
bedeutenden  Leberverhärtung,  nach  einer  vor  drei  Jahren 
überstandenen  Leberentzündung  und  an  Ascites  leiden- 
des, stark  abgezehrtes  Mädchen,  dem  ich  das  Jodkali  in 
Verbindung  mit  reinem  Jod,  über  drei  Wochen,  mit  wahr- 
lich nicht  gehofftem  Erfolge ,  gebrauchen  liess.  In  drei 
Tagen  verschwanden  nach  dem  Gebrauche  einer  Mandel- 
milch mit  Nitrum  sämmtliche  Jodleiden. 

Zu  bemerken  ist  noch ,  dass  eine  massig  vermehrte 
Absonderung  des  Bronchialschleimes  und  dessen  Auswurf 
durch  blosses  Räuspern,  Avas  im  Anfange  einer  Jodkur 
häufiger  beobachtet  wird,  ganz  ohne  Bedeutung  sei ,  und 
von  der  Fortsetzung  der  Kur  durchaus  nicht  abhalten  darf. 

Fasst  man  die  gepriesenen  Wirkungen  des  Jods 
gehörig  auf  ,  so  ergibt  sich  schon  a  priori ,  wofür 
auch  die  Erfahrung  deutlich  spricht  ,  dass  das  Jod 
sich  insbesondere  nur  in  solchen  Fällen  von  Syphilis  aus- 
gezeichnet heilsam  erweise,  die  bei  langem  Bestände  mit 
offenbarem  Konstitutionsverfall  vergesellschaftet  sind,  oder 
mit  bedeutendem  Torpor  verlaufen,  oder  gar  dieScrophu- 
losis  zur  Begleiteriu  haben  Hieraus  erhellet  die  Berühmt- 
heit, zu  Avelcher  das  Jod  bei  der  Hydrargyrosis  gelang  5 
mit  welchem  Rechte,  lehrt  deren  Pathogenese. 

Aber  nicht  nur  bei  blossem  Konstitutionsverfall, 
sondern  sogar  in  einem  Falle,  in  dem  sich  schon  deutliche 
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Vorläufer  eines  hektischen  Fiebers,  jedoch  ohne  Ergrif- 
fensein innerer  wichtiger  Organe,  einstellten,  leistete  mir 
das  Jodkrtli  die  überraschendsten  Wirkungen  5  denn  schon 
am  sechsten  Tage  des  Gebrauches  war  jede  Spur  einer 
fieberhaften  Aufregung  verschwunden ,  der  im  Kurzen 
auch  die  Knochenschmerzen  und  die  Hauttuberkeln  nach- 
folgten. 

Ton  der  ausgezeichnetsten  Wirksamkeit  erwies  sich 
mir  das  Jodkali,  insbesondere  bei  KnochenafFektionen  mit 
tophösen  Auftreibungen ,  wobei  ich  auch  noch  äusser- 
lich  meistens  die  Jodtinktur  gebrauchen  liess,  wodurch 
frische  Nodi  ,  meist  schon  in  drei  bis  längstens  in  acht 
Tagen  verschwanden,  die  mit  Jodtinktur  bestrichenen  Nodi 
liess  ich  aber  stets  mit  Wachstaffet  einhüllen,  um  das 
Verdunsten  zu  erschweren. 

In  einem  Falle,  wo  ich  das  Jod  durch  vier  Wochen 
gegen  syphilitische  Knochenschmerzen  und  Nodi  mit  be- 
stem Erfolge  anwendete ,  kam  in  einigen  Wochen  wieder 
ein  Nodus  am  rechten  Schienbeine  zum  Vorschein,  der 
nach  dreimaligem  Bestreichen  mit  der  Jodtinktur,  ohne 
alle  Innern  Medicamente  ,  in  Zeit  von  fünf  Tagen  spur- 
los verschwand,  worauf  ich  den  Kranken  durch  längere 
Zeit  künstliche  Salzbäder,  später  aber  kalte  Bäder  ge- 
hrauchen liess,  und  trotz  dem,  dass  seit  dieser  Zeit  schon 
dritthalb  Jahre  verflossen  sind  ,  befindet  sich  doch  der 
Patient  stets  wohl  und  gesünder  als  je.  Dieser  Fall  be- 
rechtiget auch  wohl  zu  der  Annahme,  dass,  wenn  irgend 
ein  Organ  an  einer  dyskrasischen  Affektion  durch  längere 
Zeit  litt,  dasselbe  oft  noch  durch  einige  Zeit  —  gleich- 
sam aus  Angewöhnung  —  zur  Hervorbringung  ähnlicher 
Krankheitserscheinungen  disponirt  bleibe,  trotz  der  ge- 
tilgten Dyskrasie. 

Eben  so  heilsam  erwies  sich  mir  das  Jodkali  bei  allen 
syphilitischen  Hauteruptionen  späterer  Reihenfolge,  mit 
Ausnahme  der  Pityriasis  und  Psoriasis  palmaris  und  plan- 
taris^ wenn  selbe  nur  noch  für  sich,  als  örtliche  Leiden, 
gleichsam  als  Krankheitsresidua,  oder  in  Folge  der  un- 
terdrückten merkuriellen  Hohlhand-   oder  Fussschweisse 
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bestehen ,  wo  sich  die  einfachen  laue«  ,  oder  die  schwe- 
felhaltigen Bäder  am  wirksamsten  erweisen. 

Aus  dem  Vorhergehenden  geht  zugleich  hervor,  dass 
die  Anwendung  der  Jodpräparate  in  allen  Fällen  erster 
Eruption  der  Seuche ,  die  meist  mit  mehr  oder  weniger 
deutlichen  entzündlichen  Erscheinungen  vergesellschaftet 
sind  ,  nach  rationellen  Grundsätzen  durchaus  nicht  statt- 
haft sei ,  und  dass  eine  solche  Behandluugsweise ,  wenn 
siß  auch  öfter  heilbringend  sein  mag,  doch  nur  dazu  diene, 
selbst  das  schätzbarste  Heilmittel  in  Misskredit  zu  brin- 
gen ,  wofür  die  lauten  Stimmen ,  die  sich  schon  fast  all- 
gemein gegen  den  gewiss  nicht  leicht  zu  entbehrenden 
Merkur  erheben,  den  deutlichsten  Beweis  liefern,  auch 
ist  die  Zeit  längst  vorüber,  wo  man  noch  einen  Glauben 
an  Universalmittel  hegte.  Aus  oben  erwähnten  Gründen 
ist  auch  die  Ansicht  derer,  die  das  Jod  nur  in  hypertro- 
phischen Krankheitsprozessen  angewendet  und  heilbrin- 
gend wissen  wollen ,  als  unstatthaft  und  nicht  der  Er- 
fahrung, wohl  aber  der  Spekulation  entnommen  zu  be- 
trachten. 

Ist  nun  die  Jodanwendung  bei  der  ersten  mehr  ent- 
zündlichen Eruption  der  Seuche  nicht  am  rechten  Orte, 
so  kann  man  solchen  Versuchen,  wie  die  des  Regiments- 
arztes Dr.  Ordelin,  in  der  Station  für  Syphilitische  des 
Garnisons-Lazarethes  zu  Posen  ,  der  selbst  Lokalzufälle 
mit  günstigen  Resultaten  behandelt  haben  will  '''Q  ,  nur 
mit  einem  Verdammungsurtheile  entgegnen,  denn  erstens 
heilen  solche  Affectionen  nach  den  einfachsten  aber  ent- 
sprechenden chirurgischen  Hilfsleistungen  eben  so  gewiss, 
und  zweitens  sind  solche  Heilerfolge  aus  schon  wieder- 
holt erörterten  Gründen  nichts  beweisend. 

Zum  innerlichen  Gebrauche  wird  dermalen  fast  aus- 
schliesslich nur  das  Hydrojodkali  verwendet,  dem  das  reine 
Jod  nur  in  besonders  torpidenFällen  und  meist  nur  imAnfang 
der  Jodkur  in  ganz  kleinen  Mengen  beigegeben  Avird,  z.  B. 


*)  Mayer'^s  pharmakologische  Blätter,  3.  Heft,  S.  340* 
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ein  bis  höchstens  drei  Grane  mit  einem  Quentchen  Jodkali 
auf  acht  lenzen  destillirtes  \Yasser  und  hievon  täglich  drei 
Löffel  voll  zu  nehmen.  Indem  man  später  mit  der  Menge 
des  Jodkalis  steigt ,  verringert  man  die  des  reinen  Jods, 
und  lässt  selbes  nach  und  nach  ganz  aus. 

Wallace,  der  wohl  das  Meiste  zur  Verbreitung  des 
Jodkaligebrauches  beigetragen  haben  mag,  verordnete  das- 
selbe zu  zwei  Drachmen  auf  acht  Unzen  destillirtes  Was- 
ser,  wovon  im  Anfange  der  Kur  täglich  drei  Esslöffel 
voll,  also  beiläufig  ein  Skrupel,  eingenommen  wurde. 
Später  wird  die  Gabe  so  vermehrt ,  dass  der  Kranke 
manchmal  bis  auf  zwei  Drachmen  täglich  kommt. 

Diese  Gaben  scheinen  mir  aber  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle  viel  zu  gross  zu  sein,  und  ich  kann  versichern,  dass 
ich  mit  der  Hälfte  derselben  das  heisst  mit  einer  Drach- 
me auf  acht  Unzen  Wasser  —  also  mit  zehn  Gran  täglich 
angefangen  —  und  nach  und  nach  so  gestiegen ,  dass  der 
Kranke  zuletzt  eine  ganze  Drachme  auf  den  Tag  ver- 
brauchte, stets  in  den  Heilerfolgen  so  glücklich  war,  dass 
ich  mich  fast  nie  gezwungen  sah ,  auf  noch  höhere  Gaben 
steigen  zu  müssen. 

Sehr  förderlich  für  die  Jodkur  ist  der  gleichzeitige 
Gebrauch  eines  saturirten  aber  kalt  getrunkenen  Sarsa- 
parillaabsudes :  so  zwar,  dass  der  Kranke  bei  jedem 
Löffel  Jodkalilösiing  auch  ein  Glas  voll  Sarsaparilladekokt 
trinkt. 

Die  Diät  richtet  sich  grösstentheils  nach  den  Kon- 
stitutionsverhältnissen ,  so  dass  sie  eine  bald  mehr  ent- 
ziehende, bald  aber  eine  mehr  nährende  sein  muss,  wo- 
bei jedoch,  wie  schon  bei  dem  Artikel  „allgemeine 
Diätetik"  erwähnt  wurde,  die  amylumhaltigen  Vegeta- 
bilien  am  meisten  zu  meiden  sind,  will  man  nicht  dekom- 
pouirend,  mithin  Wirkung  beeinträchtigend,  auf  die  Jod- 
mittel wirken. 

Da  ferner  durch  die  Erfahrung  hinlänglich  erwiesen 
ist,  dass  bei  dem  Genüsse  der  freien  Luft  nicht  so  leicht 
ein  Jodismus  entsteht ,  und  da  es  bei  einer  Jodkur  haupt- 
sächlich darauf  ankommt,    der  gesunkenen  Konstitution 
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allen  möglichen  Vorschub  zu  leisten,  so  ist  es  ersichtlichj 
dass  der  Genuss  der  freien  Lnft  den  Kranken  besonders 
anempfohlen  werden  müsse  5  obwohl  eine  kluge  Vorsicht, 
bei  zu  ungünstigen  Witterungsverhältnissen  ,  von  dieser 
Regel  eine  Ausnahme  machen  wird  und  muss ,  so  sind 
mir  doch  zwei  Fälle  in  meiner  Praxis  vorgekommen ,  wo 
die  Patienten,  trotz  allen  Ermahnungen,  fast  täglich,  bei 
einer  bedeutenden  Winterkälte ,  ihre  Ausflüge  machten, 
ohne  dass  sie  für  ihre  Unfolgsamkeit  eine  Strafe  zu  erlei- 
den gehabt  hätten,  und  ohne  dass  das  Jodkali  dadurch  in 
seiner  Wirksamheit  beeinträchtiget  worden  wäre, 

b.  Das  hj^drojodsaure  Eisenoxydul. 

Sobernheim  sagt  über  die  Wirkungsweise  des 
Eisenjodürs  Folgendes :  „das  allgemein  tonisirende  und 
auf  die  Blutmischung  so  speziük  einwirkende,  die  faser- 
und kruorstolfhaltigen  Bildungen  darin  vermehrende  Ei- 
sen gestaltet  sich  nun  durch  die  sehr  zweckmässige  Kom- 
bination mit  dem  die  organische  Verflüssigung  so  stark 
bethätigenden  Jod  zu  einem  Gesammtmittel ,  welches  als 
im  höchsten  Grade  tonisch -lösend  zu  betrachten  ist,  und 
denjenigen  Krankheitszuständen  vorzüglich  entspricht,  wo 
irritable  oder  sensible  Schwäche  durch  mangelhafte  oder 
schlecht  geartete  Blutbildung,  mit  atonischen  Stockungen 
im  Lymph-Drüsensj^steme  und  den  venösen  Unterleibsor- 
ganen mit  anomalen  Ausscheidungen  und  Verhaltungen, 
darniederliegender  Resorption  u.  s.  w.  vereint  erscheinen, 
wo  man  daher  gleichzeitig  stärken ,  lösen  und  verflüssi- 
gen, die  peripherischen  Sekretionen  bethätigen  muss. 

In  Betracht  dieser  Eigenschaften  ist  das  Eisenjodür 
als  ein  unschätzbares  Mittel  zu  erachten,  das  selbst  noch 
in  den  verzweifeltsten  Fällen  der  Syphilis,  die  nebst  einem 
bedeutenden  Konstitutionsverfall  auch  noch  mit  ausgebrei- 
teten atonischen  Geschwüren,  skrophulösen  Komplikatio- 
nen und  kariösen  Knochenzerstörungen  vergesellschaftet 
sind,  oft  die  vollständigste  Heilung  verspricht,  und  in 
der  Tliat    hat  Ricord    im   Hospitale  für  Venerische   in 
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Paris  in  solchen  verzweifelten  Fällen  das  Eisenjodtir  mit 
dem  glänzendsten  Erfolge  angewendet. 

Ricord  gibt  das  Eisenjodür  anfangs  gewöhnlich  zu 
6  Gran  auf  den  Tag ,  welche  Dosis  er  von  zwei  zu  zwei 
Tagen,  bis  zum  Eintritte  einer  merklichen  Wirkung  ver- 
mehrt ,  so  dass  manche  Patienten  bis  auf  40  Gran  auf 
den  Tag  gestiegen  sind.  Erheischt  es  die  Nothwendigkeit, 
so  verordnet  er  das  Eisenjodür  in  Verbindung  mit  Äma- 
ris ,  Antiscorbntids  u.  s.  w.  ''^3 

Die  wässrige  Auflösung  ist  die  beste  Form  zur  An- 
wendung dieses  Präparates.  Nach  Pierquin's  Methode 
eine  halbe  his  eine  ganze  Unze  Eisenjodür  auf  ein  Bad, 
könnte  sich  dieses  Präparat  auch  in  besondern  hiezu 
geeigneten  Fällen  von  Syphilis  heilsam  erweisen. 

C.  Miiieral-H^ässer. 

a.  Das  kalte  Quellwasser. 

Vincenz  Pries znitz  führte  das  kalte  Quellwas- 
ser in  die  Syphilidotherapie  ein ,  und  wahrlich  mit  vie- 
lem Glücke  j  wenn  auch  der  richtenden  Zeit  noch  sehr 
viel  zur  Sichtung  dieser  noch  sehr  rüden  Schule  übrig 
bleibt. 

Betrachtet  man  die  Wirkungsweise  des  kalten  Was- 
sers an  und  für  sich  und  nach  der  energischen  Anwen- 
dungsweise Prisznitz's,  so  ist  es  ersichtlich,  dass 
selbes  wohl  für  immer  seinen,  wenn  auch  beschränkten 
Platz  in  der  Syphilidotherapie  beibehalten  wird. 

Die  erste  und  auffallendste  Eigenschaft  des  Kalt- 
wassers ist  die ,  Stasen  aller  Art  auf  das  gelindeste  zu 
lösen ,  und  zugleich  die  Ausscheidungen ,  insbesondere 
die  des  uropoetischen  und  äussern  Hautsystems,  mächtig 
befördern  zu  können.  Diese  Eigenschaften  verdankt  das 
Kaltwasser  theils  seiner  Wesenheit,  theils  aber  dem  Ge- 


0  Behrendts  Syphilidolo^c.  Bd.  I.  S.  78. 
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halte  lösender  Salze.  Die  zweite  auffallende  Eigenschaft 
des  kalten  Wassers  ist  die  allgemein  stärkende,  die  der 
Daiiungsapparat  und  das  äussere  Hautsystem  am  rasche- 
sten verspürt ,  welche  Eigenschaft  theils  auf  Kosten  des 
Kältegrades  .  theils  aber  auf  Kosten  des  Kohlensäurege- 
haltes zu  stehen  kommt. 

DieBehandlungsweise des  Priesznitz  besteht  be- 
kannter Weise  in  der  Anwendung  der  kalten  Bäder,  dann 
in  der  künstlichen  Bethätigung  der  Hauttranspiration, 
durch  wo  möglich  genaue  täglich  ein-  oder  zweimalige 
Einwicklungen  des  Patienten  in  Kotzen  bis  an  den  Hals, 
in  der  Abwaschung  der  Haut  nach  beendeter  Transpira- 
tion mit  kaltem  Wasser,  in  dem  häufigen  Trinken  des 
kalten  Wassers ,  regelmässiger  und  häufiger  Bewegung  in 
freier  Luft ,  besonders  nach  jeder  Abwaschung  des  Kör- 
pers vom  Schweisse  und  in  wo  möglich  einfacher ,  reiz- 
los nährender  Kost. 

Die  lokalen  Apparitionen  des  Krankseins  werden  bei 
höherem  Entzündungsgrade,  durch  oft  wiederholte  Ein- 
wicklungen mit  in  kaltes  Wasser  getauchten  Kompressen, 
fomentirt,  bei  minderm  Entzündungsgrade  aber ,  oder  wo 
es  auf  Schmelzung  durch  Eiterung  ankommt,  werden  die 
sogenannten  erregenden  Umschläge  angewendet.  Diese 
bestehen  in  Einwicklungen  der  kranken  Theile  mit  nassen 
kalten  Kompressen,  über  die  noch  trockene,  wo  möglich 
genaue  Einhüllungen  kommen,  um  dadurch  gleichsam  die 
organische  Wärme  zu  binden ,  und  so  erweichend  auf  die 
Theile  durch  eigene  Wärmebildung  einzuwirken.  Diese 
Umschläge  werden  erst  dann  gewechselt,  wenn  sie  schon 
zu  trocknen  beginnen.  Ihre  Wirkung  ist  ähnlich  der  der 
erweichenden  warmen  Fomente. 

Ausser  diesen  lokalen  Anwendungsweisen  des  kalten 
Wassers  sind  noch  die  Sturzbäder  zu  nennen,  die  beson- 
ders dann  angewendet  werden,  wenn  eine  energische  und 
rasche  Umstimmung  der  lokal  krankhaft  alienirten  Vege- 
tation im  Heilplane  begründet  ist. 

Durch  diese  Heilmethode  wird  allerdings,  wenn  auch 
nur  langsam,  aber  sicher  eine  durchgreifende  Lösung  der 
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Stasen  y  kritische  Ausscheidungen  der  krankhaften  Stolfe, 
und  zugleich  Stärkung  des  Organismus  auf  eine  sehr 
zweckmässige  und  geniale  Weise  erreicht ,  die  übrigen  > 
Attribute  jedoch  ,  die  die  kurzsichtige  3Iode  der  Hydro- 
pathie zuschreibt,  als:  die  Hervorbringung  eigener  kriti- 
scher Ausscheidungswege  in  der  Form  der  Furunkeln  oder 
furunkelartiger  Hautausschläge ,  die  Wiederhervorbrin- 
gung  der  ursprünglichen  S3'^philitischen  Geschwüre  ,  die 
von  den  früher  dagewesenen  durch  nichts  zu  unterschei- 
den sind,  die  Wiedererweckung  des  Speichelflusses  nach 
vorgängigen  Speichelkuren  u.  s.  w.  sind  blosse  yjitdibria 
fantasiae  imbecilis^'. 

Die  Bildung  der  Furunkeln  und  ähnlicher  Hautaus- 
schläge erklärt  sich  wohl  viel  ungezwungener  durch  den 
kontinuirlich  unterhaltenen  Orgasmus  der  Haut ,  in  Folge 
der  täglich  wiederholten,  ich  möchte  fast  sagen  par  force 
Erpressungen  eines  reichlichen  Schweisses  und  durch  die 
kalten  Bäder,  Waschungen  und  Touchen,  die  als  ebenso 
viele  Reize,  den  bereits  erweckten  Hautorgasmus  noch 
vermehren.  Meiner  Ansicht  nach  ist  daher  diese  Furun- 
kelbildung in  der  Wasserheilmethode  dasselbe ,  was  der 
Pt}  alismus ,  die  merkuriellen  Schweisse  und  :die  übrigen 
Ausscheidungen  bei  Merkurialkuren  sind,  das  heisst :  sie 
sind  nicht  Krisen  der  ursprünglichen  Krank- 
heit, sonder nKrisen  der  durch  dieKur  selbst 
hervorgebrachten  Alterationen  der  Oekono- 
mie,  die  in  der  Folge,  gleichsam  als  Fonta- 
nellen, wohl  zu  Aus  fuhrs  atr  ie  n  krankhaft 
entarteter  Stoffe  werden  können. 

Dieselbe  Bewandtniss,  wie  bei  der  Furunkelbildung 
in  der  gesunden  Haut,  ist  auch  bei  der  Vereiterung  der 
Narben  früher  dagewesener  Schanker,  die  um  so  eher 
der  Furunkelbildung  ausgesetzt  sind,  als  eine  empfindli- 
chere Hautstelle  sich  unter  gleichen  Einflüssen  leichter 
entzündet,  als  eine  derbere.  Auch  muss  die  Vereiterungs- 
form einer  entzündeten  Narbe,  wegen  der  alienirten 
Struktur  und  Textur,  eine  moditizirte,  mithin  von  einem 
ähnlichen  Zustande  der  normalen  Haut  einigermassen  ver- 
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schiedene  sein.  Es  ist  demnach  die  Ver  e  iterung 
der  Schanker  na  rbe  kein  Wieder  aufbrach 
desselben,  sondern  nur  eine  modifizirte  Fu- 
runkelbildung. 

Der  Wiederausbruch  des  Speichelllusses,  während 
der  Kaltwasserkur,  kann  um  so  weniger  als  Beweis  für 
das  im  Körper  zurückgebliebene  und  nun  wieder  frei, 
d.  h.  wirksam  gewordene  Metall  gelten ,  als  bekannter 
Weise  bei  manchen  Individuen,  nach  einmal  überstande- 
nem  Speichelflusse ,  eine  so  bedeutende  Neigung  zu  die- 
sem Kranksein  zurückbleibt,  dass  oft  nur  eine  leichte  Ver- 
kühlung zur  Wiedererweckung  des  Uebels  hinreicht,  um 
wie  viel  leichter  dieses  während  einer  energischen  Was- 
serkur geschehen  könne,  ist  leicht  ersichtlich. 

Wenn  nun  die  modernen  Hj^dropathen  durch  die  Trug- 
idee der  Allgemeingültigkeit  ihres  Systemes  geblendet, 
ihre  Verfahrungs weise  in  allen  Formen  der  Syphilis  an- 
gewendet wissen  wollen,  so  wird  doch  eine  reifer  ge- 
prüfte Erfahrung  lehren  ,  Mass  diese  Kurart  insbesondere 
nur  in  jenen  Fällen  sich  wahrhaft  heilkräftig  erweisen 
werde,  die  nach  wiederholten  merkuriellen  oder  auch  nicht 
merkuriellen  Kuren  zwar  schon  ihres  destruktiven  und 
genuinen  Charakters  beraubt  sind,  und  die  daher  bald 
den  entarteten  S^^philiden  ,  bald  aber  den  chronischen 
Hydrargyrosen  beigezählt  werden.  Eben  so  heilkräftig 
wird  sich  diese  Kurart  in  denjenigen  Krankheitserschei- 
nungen erweisen,  die  die  blossen  Folgen  der  gestörten 
3Ierkurialkrisen  sind. 

Nähere  Vorschriften  zur  Leitung  der  Kaltwasserkur 
und  die  dabei  zu  beobachtenden  Kautelen  kann  ich  hier 
nicht  anführen,  da  ich  noch  wenig  Gelegenheit  hatte,  mir 
hierüber  Erfahrungen  sammeln  zu  können,  überdies  scheint 
Munde  diesen  Gegenstand,  in  seinen  allbekannten  Wer- 
ken, ziemlich  umsichtig  behandelt  zu  haben ,  sein  leiten- 
des Prinzip  aber  —  die  rud-materielle  Pathogenie  und  die 
darauf  sich  stützende  Hydrodynamik  —  kann  nie  das  eines 
denkenden  Arztes  werden. 
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b.    Salzsaiires  Natron    enthaltende  Mineral- 
wässer. 

Wegen  ihres  energisch  lösenden  und  die  Vegetation 
der  Haut  mächtig  erhebenden  Prinzips  waren  die  koch- 
salzhaltigen Wässer,  insbesondere  als  allgemeine  Bäder 
angewendet,  von  jeher  gegen  Unterleibsanschoppungen, 
Skrophulosis  und  eingewurzelte  gichtisch -rheumatische 
Leiden  berühmt,  aber  auch  in  der  veralteten,  ihrer  pa- 
thognomonischen  Kenq^eichen  beraubten  Syphilis ,  zumal 
in  der  Form  schuppiger  und  herpetischer  Dermatosen  und 
rheumatischer  Affektionen  der  fibrösen  und  Synovialge- 
bilde,  daher  auch  in  den  krankhaften  Erscheinungen  nach 
unterdrückten  Merkurialkrisen  werden  die  kochsalzhalti- 
gen Wässer  mit  besonderm  Nutzen  angewendet. 

Die  vorzüglichsten  sind  die  Seebäder,  deren  Wirk- 
samkeit noch  durch  den  Jodgehalt,  den  Wellenschlag  und 
die  Einathmung  der  Seeluft  vermehrt  wird.  Sie  werden 
nach  Sobernheim  täglich  l  bis  3mal,  und  Anfangs  nicht 
länger  als  durch  1 — 3  Minuten  und  nach  und  nach  bis 
zu  j^  Stunde  gebraucht. 

Den  Seebädern  schliessen  sich  an  die  Soolbäder,  die 
in  Wannen  oder  in  Bassins  gebraucht  werden. 

Die  unwirksamsten  sind  die  künstlichen  Salzbäder, 
zu  denen  sich  das  nativ^e  Steinsalz,  wie  auch  das  See- 
salz 1  —  2  Pfund  —  nach  Sobernheim  bis  6  Pfund  — 
auf  ein  Bad ,  am  besten  eignet.  In  Verbindung  mit  einer 
energischen  Jodkur  waren  sie  mir  einige  Male  sehr  hilf- 
reich zur  dauerhaften  Beseitigung  schon  fast  habitueller 
tophüser  Affectionen  der  Schienbeine  und  schuppiger  und 
herpetischer  Dermatosen. 

c.  Schwefelhaltige  Mineralwässer. 

Wohl  mit  Recht  ist  die  Schule,  die,  rein  chemischen 
Ansichten  huldigend,  den  Schwefel  als  einAntidotum  des 
Quecksilbers  und  als  einen  Probierstein  der  Syphilis  auf- 
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stellte  j  schon  zu  Grabe  gegangen ,  denn  man  sah  durch 
sie  endlich  ein,  dass  es  nie  die  Aufgabe  der  Arzneikunde 
sein  könne,  den  nach  und  nach  in  den  Körper  eingeführ- 
ten Merkur  zu  neutralisiren,  wohl  aber  seine  üblen  Nach- 
wirkungen zu  hemmen  und  zu  beseitigen,  zu  welchem 
Zwecke  die  Schwefelquellen  allerdings  Quellen  des  Heils 
sind,  indem  sie,  ohne  Rücksicht  auf  die  ur- 
sprüngliche Krankheitsursache,  die  meisten 
chronischen  torpiden  Hautkrankheiten  und  rheumatisch- 
gichtischen  AfFektionen  oft  vollkommen  zu  heilen  im 
Stande  sind ,  was  durch  ihre  flüchtig  erregende ,  lö- 
sende, sämmtliche  Ab-  und  Ausscheidungen,  besonders 
aber  die  Thätigkeit  der  Haut ,  der  venösen  und  lympha- 
tischen Gebilde,  mächtig  bethätigende  Eigenschaft  leicht 
-erklärlich  wird.  Aus  diesem  Grunde  ist  es  auch  er- 
sichtlich ,  dass  die  Schwefelquellen  und  überhaupt  alle 
Schwefelmittel  keine  Reagentien  für  die  Syphilis , 
sondern  in  manchen  Fällen  als  wahrhaft  heilbringend 
zu  betrachten  seien.  So  ist  mir  ein  Fall  bekannt ,  wo  ei- 
nem Kranken ,  gegen  einen  deutlich  ausgeprägten  sy- 
philitischen Papelausschlag,  als  die  erste  Eruption  seiner 
Lues,  wegen  Unsicherheit  der  Diagnose  (?)  Schwefel- 
bäder verordnet  wurden,  worauf  bald  der  ganze  Aus- 
schlag abheilte,  aber  nicht  lange  daraufstellten  sich  wie- 
der andere  untrügliche  Symptome  der  Lues  ein.  Trotz 
dem  nun ,  dass  Schwefelmittel  nie  bei  den  ersten ,  mehr 
akuten  Eruptionen  der  Syphilis ,  zu  Folge  ihrer  erregen- 
den Eigenschaft ,  angezeigt  sein  können,  hat  das  Schwe- 
felkalium doch  im  vorliegenden  Falle,  wenn  auch  unvoll- 
kommen, seine  heilende  Wirksamkeit  in  der  Syphilis  er- 
wiesen, woran  aber  vorzüglich  die  phlegmatisch  venöse 
Konstitution  des  Patienten  Schuld  gewesen  sein  mag. 

Der  Gebrauch  der  Schwefelquellen  eignet  sich  ganz 
besonders  für  solche  Fälle  alienirter  Syphilis,  die  unter 
der  Form  torpider  schuppiger  Hautausschläge  und  gich- 
tisch-rheumatischer Affektionen  auftreten ,  wovon  jedoch 
ein  aufgeregter  Zustand  des  Gefässsystems  und  die  An- 
lage zu  Lungen-  und  Gebärmutterblutungen  eine  Aus- 
nahme machen. 
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Die  heissen  Schwefelquellen  sind  weit  wirksamer 
als  die  kalten ,  bei  Anlage  zu  Kongestionen  jedoch,  sind 
die  kalten  Schwefelquellen  vorzuziehen  ,  da  sie  minder 
erhitzend  und  reizend  Avirken. 

Zu  künstlichen  Schwefelbädern  wird  das  Schwefel- 
kalium —  Y — 2  Unzen  auf  ein  Bad  —  benutzt,  sie  ste- 
hen jedoch  den  natürlichen  Schwefelbädern  sehr  an  Wirk- 
samkeit nach. 


Re^iilativ^ 

das  sich  aus  der  U  eher  sieht  der  Natur,  des 
Verlaufes  der  Seuche  und  aus  der  Wir- 
kungsweise der  abgehandelten  Heilmittel 
zur  Gründung    eines  rationellen   Heilplanes 

ergibt. 

Nicht  die  Spekulation,  sondern  eine  emsige  Auffas- 
sung aller  Krankheitserscheinungen  und  deren  Verlau- 
fes ,  wie  auch  die  genaue  vieljährige  Beobachtung  der 
Wirkungsweise  der  verschiedenen  Medikamente,  aus  de- 
nen ich  mir  meine  Theorie ,  ohne  der  denn  doch  ,  man 
sage  was  man  wolle ,  jede  praktische  Beobachtung  nur 
eine  sehr  unvollkommene  bleibt ,  hervorbildete ,  lehrten 
mich  folgende  Regeln  zur  Befolgung  eines  vernünftigen 
Heilplanes  als  der  Natur  der  Krankheit  entsprechend  und 
einzig  praktisch  brauchbar.   Diese  sind : 

1.  Jede  erste  Eruption  der  Seuche ,  die  offenbar 
entzündlichen  Charakters  ist ,  soll  entzündungswidrig  und 
zwar  mit  andauernder  Konsequenz  behandelt  werden, 
ganz  so,  als  wenn  sie  nicht  der  Syphilis  als  präsumtiv 
spezifikem  Kranksein,  sondern  eben  so,  als  wenn  sie  auch 
einer  andern  Ursache  ihr  Entstehen  verdanken  würde. 

Die  A'ortheile  dieser  Behandlung  sind : 

a.  dass  hiedurch  meistens  die  Krankheit  auf  eine 
ganz  einfache  Art  bekämpft  wird ,  und  dass  hiedurch  je- 
denfalls die  Rekonvaleszenz  erleichtert ,  mithin  für  die 
Folge    mehr  gesichert  und  der  Patient   nicht  der  Gefahr 


der  gestörten  Merkurialnachkrisen  und  deren  Folgen  aus- 
gesetzt wird  5 

b.  ist  das  Uebel  sehr  hartnäckig  und  will  es  diesem 
Heilverfahren  durchaus  nicht  weichen ,  so  dient  es  doch 
als  Vorbereitungskur,  die  dann  jedes  nach  Umständen  an- 
zuwendende Heilmittel  in  seiner  Heilkraft  erhöht ,  und 
oft  kaum  die  Hälfte  der  sonst  nöthig  gewesenen  Quan- 
tität desselben,  zur  Erzielung  der  Heilung,  erforderlich 
macht. 

Diese  Heilmethode  erleidet  nach  den  Krankheitser- 
scheinungen zwei  wesentliche  Modifikationen : 

OL.  charakterisirt  sich  die  Seuche  durch  auffallende 
entzündliche  Erscheinungen  parenchj^matöser  Organe,  oder 
wichtiger  häutiger  Gebilde,  z.  B.  als  Halsentzündung, 
Augenentzündung,  so  muss  die  Behandlung,  je  nach  dem 
Entzündungsgrade,  mehr  weniger  energisch  antiphlogi- 
stisch ,  oder  antiphlogistisch-emollirend  sein. 

Zur  Erreichung  dieses  Zweckes  eignen  sich  die  ört- 
lichen, selten  die  allgemeinen  Blutentleerungen,  die  Mit- 
telsalze, die  kalten  und  warmen  erweichenden  Umschläge 
und  karge  Diät  5 

(3.  charakterisirt  sich  dagegen  die  Seuche  als  Pseu- 
dokrise der  Haut  ,  so  darf  die  Behandlung  nicht  so 
entschieden  antiphlogistisch  sein,  sondern  dem  Krank- 
heitsgange entsprechend ,  zur  Unterstützung  der  mangel- 
haften Hautkrisen  mehr  diaphoretisch. 

Hiezu  eignen  sich  besonders  die  Abkochungen  der 
bitterschleimigen  Vegetabilien,  als:  der  Sarsaparilla,  der 
Sandriedgraswurzel  u.  s.  w^  ,  ferner  wiederholte  laue 
einfache  und  bei  grosser  Hautreizbarkeit  nach  Ricord 
auch  gelatinöse  Bäder,  karge  Diät  und  Aufenthalt  in  war- 
men, die  Transpiration  begünstigenden  Zimmern. 

Dass  übrigens  im  Anfange  der  Kur  auch  bei  den 
Hautformen  öfters  eine  ausgedehntere  Antiphlogose,  eben 
so  wie  in  späteren  Stadien  der  parenchymatösen  Phlogo- 
sen,  die  Bethätigung  der  Diaphorese,  nach  der  jedesma- 
ligen Verschiedenheit  des  Krankheitsbildes  erforderlich 
sei,  ergibt  sich  von  selbst. 
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2.  kann  man  auf  diese  Weise  nicht  zum  Ziele  ge- 
langen, oder  hat  das  Uebel  -durch  Vernachlässignng  schon 
so  um  sich  gegriffen,  dass  durch  diese ,  jedenfalls  langsa- 
mer wirkende  Behandlungsweise  der  Verlust  eines  Thei- 
les  ,  z.  B.  des  Zäpfchens ,  zu  befürchten  wäre ,  oder  eine 
zu  grosse  Verunstaltung ,  oder  wäre  der  Heftigkeit  der 
Entzündung  oder  der  zu  befürchtenden  Exsudation  bei 
der  Iritis  nicht  leicht  Einhalt  zu  thun  möglich ,  so  nehme 
man,  entweder  nach  vorausgeschickter  nöthiger  Antiphlo- 
gose ,  oder  nach  Umständen  mit  dieser  gleichzeitig,  seine 
Zuflucht  zu  den  Merkurialien. 

Bei  der  Wahl  der  Merkurialpräparate  sind  folgende 
Sätze  von  grosser  Wichtigkeit : 

a.  man  wähle  bei  gewöhnlichen  nicht  mit  Gefahr 
verbundenen  Fällen  stets  die  milderen  Präparate,  unter 
denen  das  Kalomel  und  das  Protojodür  die  vorzüglich- 
sten sind  5 

b.  nur  bei  sehr  vernachlässigten  oder  mit  Verlust 
einzelner  Theile  drohenden  Geschwürsformen ,  wobei  je- 
doch die  Konstitution  noch  nicht  auffallend  zerrüttet  ist, 
kann  die  xVnwendung  der  Schmierkur  oder  der  Sublimat- 
bäder gerechtfertiget  werden  5 

c.  die  korrosiven  Quecksilber-Präparate,  wenn  sie 
auch  in  einzelnen  Fällen  Vortreffliches  geleistet  haben, 
sind  doch  wegen  ihrer ,  meistens  nur  zweifelhaften 
und  oft  mit  Nachwehen  verbundenen  Heilerfolgen,  so  viel 
als  möglich  —  wenn  nicht  ganz  —  zu  meiden  • 

d.  nur  in  solchen  Fällen  der  wiederausgebrochenen 
Seuche ,  wo  man  mit  Sicherheit  den  Wiederausbruch  ei- 
nem inkonsequenten  und  eher  zu  sparsamen  als  übertrie- 
benen Quecksilbergebrauche  zuschreiben  kann,  wobei  je- 
doch der  Konstitutionsverfall ,  oder  vorhandene  offenbare 
Merkurials}  mphoresen,  nicht  kontraindizirend  in  den  Weg 
treten,  darf  man,  auf  rationell  praktische  Grundsätze  ge- 
stützt, wiederholt  seine  Zuflucht  zu  einer  Merkurialkur 
nehmen,  die  jedoch,  da  das  Quecksilber  den  Angewöh- 
nungsgesetzen zu  Folge,    bei   solchen  Individuen   schon 
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weniger  different  geworden    ist,   jedenfalls  energischer 
als  die  vorhergegangene  sein  muss  5 

3.  in  Fällen  von  Wiederaiisbruch  der  Seuche,  in 
denen  bereits  das  Quecksilber  auf  eine  rationell-konse- 
quente Weise  angewendet  wurde,  in  denen  man  also  die 
Rezidive  nicht  wohl  der  mangelhaften  Methode,  eher  aber 
der  individuellen  Indifferenz  gegen  die  Heilkraft  des  Me- 
talls zuschreiben  muss  ,  leisten  die  sogenannten  Blutrei- 
nigenden Vegetabilien,  insbesondere  die  Sarsaparilla  und 
das  Guajakholz,  nach  Umständen  mit  oder  ohne  einem  ge- 
ringen Zusatz  von  Senna,  in  Verbindung  mit  karger 
Diät ,  vortreffliche  Dienste.  Schwerere  Fälle  erheischen, 
wenn  dieses  nicht  ein  zu  auffallender  Konstitutionsverfall 
verbietet ,  die  zusammengesetzten  sogenannten  antisy- 
philitischen Dekokte ,  die  man  jedoch  nach  Grundsätzen 
einer  geläuterten  Chemie  zeitgemäss  ungestraft  vereinfa- 
chen kann. 

Eine  ähnliche  Behandlungsart  erfordern  ,  mit  offen- 
baren Merkurialsymphoresen,  komplizirte  Fälle,  wie  auch 
die  reinen  Merkurialsmyphoresen  ,  bei  denen  meistens, 
dem  jedesmaligen  Entzündungsgrade  entsprechend  ,  eine 
mehr  oder  weniger  energischeAntiphlogose  vorausgeschickt 
werden  muss.  Besonders  gilt  dieses  von  den  Anginen^ 

4.  je  veralteter  die  Syphilis  ist,  jemehr  ihre  loka- 
len Exponenten  von  der  Charakteristik  der  ursprüngli- 
chen Seuche  abweichen ,  je  öfters  dagegen  die  Merkuria- 
lien  fruchtlos  angewendet  wurden ,  je  mehr  die  Konstitu- 
tion durch  das  lange  bestehende  Leiden  zerrüttet  ist ,  um 
so  mehr  eignen  sich  solche  Fälle  zum  Jodgebrauche,  der 
um  so  dringender  angezeigt  ist,  wenn  andere  Dyskrasien, 
die  sich  an  und  für  sich  schon  mit  dem  Merkur  nicht  ver- 
tragen ,  wie  die  Skrophelsucht,  die  Gicht  und  der  Skor- 
but, das  zu  bekämpfende  Uebel  kompliziren. 

Mögen  nun  diese  Fälle  in  der  Form  der  Hyper- 
trophien als  nicht  exulzerirte  Haut-  oder  Unterhaut- 
zellgewebes-Tuberkeln ,  als  syphilitische  Exantheme  , 
als  Knochenauftreibungen  u.  s.  w. ,  oder  mit  vorwie- 
gender Neigung  zu  geschwürigen  Destruktionen,  als  Ru- 
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pia,  Ffaut-  und  Knochengeschwüre  u.  s.  w.  erscheinen, 
wobei  jedoch  die  Konstitution  noch  nicht  allzu  tief  ge- 
sunken ist.  so  ist  das  Jodkali  vorzuziehen,  das  nur  bei 
besonderem  Torpor  mit  dem  reinen  Jod  verschärft  wer- 
den mag.  Ist  dagegen  der  Konstitutionsverfall  schon  zu 
weit  gediehen,  oder  die  das  syphilitische  Kranksein  kom- 
plizirende  Skrophelsucht  zu  hochgradig,  so  ist  das  Jod- 
eisen an  seinem  Platze  5 

5.  in  denselben  Fällen,  wie  das  Jod,  ist  auch  das 
Gold  indicirt.  das  jedoch,  seiner  entschieden  geringern 
Wirksamkeit  wegen ,  nur  auf  solche  Fälle  zu  reserviren 
ist.  die  bei  gleichzeitigem  Bestände  organischer  Lungen- 
leiden und  grosser  Neigung  zum  Blutspeien  den  Jodge- 
brauch durchaus  nicht  rechtfertigen  lassen  ; 

6.  die  Säuren  sind  nur  bei  vorhandener  völlig  aus- 
gebildeter skorbutischer  Komplikation  indizirt,  nach  geho- 
bener Komplikation  aber  ist  meist  wieder  das  Jod  zu 
reichen  : 

7.  in  den  sogenannten  Krankheitsresiduen  und  chro- 
nischen krankhaften  Erscheinungen,  unv  oUkommener  oder 
unterdrückter  Merkurialkrisen  ,  die  sich  in  der  Form  tor- 
pider, keinen  bestimmten  Charakter  darbietender  Haut- 
leiden —  besonders  als  Pityriasis  und  Psoriasis  palmaris 
und  plantaris  —  oder  als  periodische  ,  fixe  oder  vage 
Rheumatismen,  an  was  immer  für  einem  Orte,  kund  geben, 
sind  die  Schwefel  oder  salzsaures  Natron  enthaltenden 
Mineralbäder  besonders  angezeigt.  Bei  den  chronischen 
Rheumatismen  möge  aber  das  kalte  Quellwasser  zur  mög- 
lichen Vermeidung  der  für  Viele  oft  zu  kostspielgen  Ba- 
dereisen nicht  unversucht  gelassen  werden,  denn  gerade 
in  diesen  Fällen  bewährt  es  sich  noch  am  meisten. 

Tonsillarhypertrophien,  die  häufig  nach  Merkurial- 
kuren ,  besonders  wenn  selbe  im  Winter  gebraucht  wur- 
den, vorzukommen  pflegen,  scheinen  nur  in  der  Zeit  ihr 
Heil  zu  finden ,  denn  Alles  ,  was  ich  bisher  gegen  diesen 
unangenehmen  Zufall  anwendete,  ja  selbst  die  Jodpräpa- 
rate Hessen  mich  meistens  im  Stich  ,  Erhebliches  leistete 
mir  aber  selbst  das  Jod  nicht. 

23  ''f 
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Topiscite  Hilfieisliiiigcii. 

Viel  und  lange  stritt  man  sich,  ob  die  lokalen  Ex- 
ponenten der  Seuche  auch  lokal  behandelt  werden  sollen 
oder  nicht,  um  dadurch  nicht  in  der  Beurtheilung  des 
Heilerfolges  beirrt  zu  werden.  Solche  Streitigkeiten  ver- 
dienen in  der  That  gar  keine  Beachtung,  denn  wenn  bei 
örtlichen  Erkrankungen  vollkommen  gesunder  nicht  dys- 
krasischer  Individuen,  bei  denen  mithin  alle  Bedingungen 
zu  einer  baldigen  vollkommenen  Heilung  gegeben  sind,  alle 
nöthigen  örtlichen  3Iittel  angewendet  werden  sollen ,  um 
den  zu  erreichenden  Zweck  um  so  schneller  erzielen  zu 
können ,  so  wäre  es  ein  wahrer  Unsinn ,  wenn  man  bei 
Verschwärungsprozessen  oder  andern  Krankheitsformen 
syphilitischer,  mithin  dyskrasischer Individuen ,  bei  de- 
nen die  Bedingungen  zur  Selbstheilung  fehlen,  und  nur 
nach  und  nach  durch  die  Kunsthilfe  wieder  herbeigeführt 
werden  müssen j  nichts  thun  wollte,  um  gleichsam  wie 
an  einer  Skala,  die  nach  und  nach  zur  Norm  zurückkeh- 
rende Blutmischung  abmessen  zu  können. 

Von  den  sogenannten  topisch -spezifischen  Hilflei- 
stungen,  wie  sie  einst  eine  auf  ganz  falschen  Prämissen 
beruhende  Theorie  in  die  Praxis  einführte ,  kann  wohl 
hier  nicht  die  Rede  sein,  wohl  aber  von  denjenigen,  die 
auf  allgemeinen  Prinzipien  beruhen. 

Die  Krankheitsformen,  die  eine  besondere  Hilfe  be- 
dürfen, sind:  ;die  Schleimhaut-  und  Hautgeschwüre, 
die  tuberkulösen  Bildungen  des  Unterhautzellgevvebes, 
und  die  Beinhantentzündungen  mit  oder  ohne  AtFektion 
der  Knochen  und  ihrer  Ausgänge. 

Die  topische  Behandlung  der  syphilitischen  Ver- 
schwärungen  unterliegt  im  Allgemeinen  denselben  Kegeln, 
wie  die  Behandlung  veralteter  noch  lokaler  Geschwüre, 
das  heisst,  ein  zu  heftiger  Entzündungsgrad  muss  durch 
passende  Antiphlogistika  und  Emollientia  gemässiget,  ein 
zu  träger  Entzündungsgrad  aber  durch  passende  Mittel  er- 
höht werden. 

Die  erste  Behandlungsart  ist  zu    bekannt,   und  bei 
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der  Behandlung"  der  Schanker  bereits  auch  liinläuglich 
erörtert  worden,  als  dass  hier  noch  die  Rede  von  ihr  sein 
könnte. 

Die  Älittel ,  die  sich  bei  der  Behandlung-  torpider 
Verschwärungen  am  meisten  hilfreich  erweisen ,  sind  das 
salpetersaure  Silber  ,  die  reizenden  Verbände  und 
Gurgelwässer.  Die  letzteren  bestanden  meistens  aus  Auf- 
lösungen oder  Beimischungen  von  Merkurialpräparaten 
und  ihre  Anwendung  beruhte  auf  der  irrigen  Ansicht  einer 
absoluten  Spezifität.  Ich  habe  in  meiner  Praxis  die  nach 
Umständen  wiederholte  mehr  oder  weniger  energische 
Anwendung  des  Höllensteines,  als  das  vorzüglichste  Mit- 
tel zur  Verbesserung  und  Umstimmung  einer  zu  trägen 
Entzündung  und  zur  Beschränkung  laxer,  luxurirender 
Granulationen  anerkannt ,  die  reizenden  Verbände  und 
Gurgelwässer  dagegen  stets  minder  wohlthätig ,  ja  oft 
schädlich  befunden  ,  da  die  Geschwüre ,  durch  die  fort- 
gesetzte Einwirkung  derselben,  nicht  selten  den  phagedä- 
nischen  Charakter  annehmen,  und  offenbar  ist  es  viel  ent- 
sprechender, soll  ein  Reiz  angebracht  werden,  selben  auf 
einmal  mit  entsprechender  Energie  einwirken,  und  dann 
gleich  wieder  emollirende  Mittel  nachfolgen,  als  gerin- 
gere Reize,  kontinuirlich  einfliessen  zu  lassen.  Die  subli- 
mathältigen  Gurgelwässer  sind  aber ,  abgesehen  hievon, 
auch  schon  darum  zu  verdammen,  weil  bei  minder  ge- 
lehrigen Kranken ,  durch  ein  3Iissverständnis ,  oft  die 
übelsten  Zufälle  erregt  werden  können ,  deren  Möglich- 
keit mit  dem  nur  geringen  Nutzen ,  den  sie  gewähren,  in 
gar  keinem  Verhältnisse  ist. 

Formmissverhältnisse  der  Geschwüre,  die  meist 
wahre  Hindernisse  der  Heilung  entgegensetzen,  sind  nach 
den  Regeln  der  Chirurgie  zu  behandeln. 

Obwohl  bei  dem  Lupus  durch  die  allgemeine  Behand- 
lung die  wohl  hier  meistens  nur  in  der  Anwendung  der 
Jodica  bestehen  muss,  die  Zertheilung  der  einzelnen  tu- 
berkulösen Bildungen  meistens  allein  gelingt,  so  ist  es 
doch  nicht  in  Abrede  zu  stellen ,  dass  durch  die  gleich- 
zeitige örtliche  Aawenduug    der  Kalijodsalben,    die  bei 
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bedeutender  Unempfindlichkeit  derselben  auch  durch  reines 
Jod  verschärft  werden  kann,  der  Heilzweck  viel  rascher 
erreicht  werde. 

Bei  syphilitischer  Osteitis  und  Periostitis,  wenn  sie 
sehr  schmerzhaft  sind  und  keine  energische  Antiphlogose 
erfordern  5  empfiehlt  Ri  cor d  die  Anwendung  der  Vesi- 
katorieUj  und  den  nachherigen  Verband  der  wunden  Stel- 
le mit  einer  konzentrirten  Sublimatlösung ,  zum  Behufe 
einer  Schorfbildung.  Bei  Periostitis  ohne  tophöse  An- 
schwellungen hat  sich  mir  die  —  manchmal  wiederholte 
• —  Anwendung  des  Vesikators,  zur  Linderung  der  hef- 
tigen Schmerzen ,  oft  sehr  Avohlthätig  erwiesen,  aber  von 
der  Sublimatlösung  machte  ich  nie  Gebrauch,  da  sich  mir 
der  Verband  mit  Opiumcerat,  zur  Linderung  der  Schmer- 
zen stets  hinreichend  erwies.  Bei  Periostitis  dagegen,  mit 
tophösen  Auflockerungen  ,  wie  auch  bei  Osteitis ,  habe 
ich  theils  zur  Linderung  der  Schmerzen,  theils  zur  Be- 
zweckung einer  raschen  Zertheilung,  nie  ein  besser  wir- 
kendes Mittel  gekannt ,  als  die  tägliche  Bepinselung  der 
Geschwulst  mit  Jodtinktur,  und  das  nachherige  Einhüllen 
des  kranken  Theiles  in  Wachstaffet,  um  die  Verdunstung 
des  Jod's ,  wo  möglich  zu  verhindern.  Durch  dieses  Mit- 
tel sah  ich  hühnereigrosse  Gummata  oft  binnen  vier  Ta- 
gen spurlos  verschwinden. 

Haben  die  Knochen-  und  Knochenhautentzündungen, 
bereits  den  Ausgang  in  Verschwärung  gemacht ,  so  sind 
sie  nach  den  allgemeinen  Regeln  der  Chirurgie  zu  be- 
handeln. 


Z\¥eile$i  Bueli. 

Erste  Abtheilung. 


Virulente  Syphiloiden. 
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iese  verdanken  ebenfalls  dem  unreinen  Beischlafe  ihr 
Entstehen ,  durchaus  aber  nicht  dem  eigentlichen  syphi- 
litischen j  sondern  entweder  einem  eigenen  Ansteckungs- 
stoffe oder  auch  andern  Schädlichkeiten,  und  sie  zerfallen 
daher  je  nach  dem  kontagiösen  Ursprung  und  der  Weiterver- 
breitung in  virulente  und  nichtvirulente  Affektionen. 

Zu  den  ersteren  gehört  der  Tripper  mit  seinen  Fol- 
gen, zu  den  letzteren  aber  der  Eicheltripper,  die  Vor- 
hautentzündung und  unter  manchen  Verhältnissen  auch 
der  Herpes  und  das  Eczem  der  Geschlechtstheile. 

Tirtileute  ^yphiloideai. 

Der  Tripper.     . 

Unter  Tripper  versteht  man  eine  katarrhalische ,  an 
bestimmte  Stadien  gebundene  Entzündung  der  Harnröh- 
re und  respektive  —  beim  Weibe  —  der  Scheidenschleim- 
haut,  verbunden  mit  der  Sekretion  einer,  meistens  gelb- 
lich, weisslich  oder  gelbgrünlich  gefärbten  schleimigen 
Flüssigkeit  von  verschiedener  Konsistenz,  bedingt  durch 
einen  Ansteckungsstoff  sid  generis  oder  durch  andere  auf 
diese  Schleimhäute  schädlich  einwirkende  Einflüsse,  und 
mit  der  besondern  Neigung  zu  verschiedenen  Metastasen- 
bildungen und  lokalen  Nachkrankheiten  begabt,  die  je- 
doch in  keinem  Kausalnex  mit  der  kontagiösen  oder  nicht 
kontagiösen  Krankheitsursache  sind. 
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Terscliiedeulieit  deis  Trippers  toiii  syphi- 
litisclieu  Kraiiklieitsprozesse. 

Aus  der  gegebenen  Definition  erhellet  schon  die 
Differenz  des  Trippers  und  seiner  Folgen ,  von  der  ei- 
gentlichen Syphilis ,  die  zur  Geniige  I.  aus  dem  verschie- 
denen Alter  beider  Krankheiten,  II.  aus  der  Verschieden- 
heit des  Sitzes  beider  Krankheiten,  III.  aus  der  Dauer 
beider  Krankheiten,  IV.  aus  der  Tendenz,  V. aus  den  Folge- 
krankheiten ,  VI,  aus  dem  Verhalten  beider  Krankheiten 
gegen  die  Arzneimittel  und  endlich  VII.  aus  der  hieraus 
resultirenden  Verschiedenheit  der,  diesen  beiden  Krank- 
heiten zu  Grunde  liegendenden,  Kontagien  nachgewiesen 
werden  kann. 

I. 

Das  verschiedene  Alter  beid  er  Krankheiten. 

Kurzer  geschichtlicher  Ueberblick. 

Eine  um  so  schwerer  zu  eruirende  Sache  ist  das 
Alter  der  Lustseuche,  als  selbst  die  sich  gerade  zu  wi- 
dersprechenden Behauptungen,  scheinbare  Belege  für 
ihre  Beweisführung  finden,  welchen  Werth  daher  statt 
nicht  zu  bezweifelnder  geschichtlicher  Fakta  die  verschie- 
denen, sich  oft  geradezu  widersprechenden  Hypothesen 
haben,  brauche  ich  nicht  auseinander  zu  setzen  und  man 
Avird  der  Wahrheit  gewiss  am  nächsten  sein,  wenn  man 
das  wenige  geschichtlich  Anerkannte  festhält,  und  alle 
auf  blosse  Muthmassungen  über  die  Entstehung  der  Lust- 
seuche gestützten  Ansichten,  als  durchaus  grundlos  ver- 
wirft. —  Hieher  gehört  die  theologisch  -  metaphysische 
Hypothese,  deren  Gewährsmänner  Weidmann,  Abra- 
zar,  Fabius,  Zacutus  Lusitanus,  Stephan 
Bla  nchard'''^}  sind,  die  die  Lustseuche  als  eine  Strafe 
Gottes   für  die  sündige,  in    der  Wollust  ausschweifende 


*)  Schoenlein  B.  4.  S.  135, 
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Menschheit ,  und  daher  auch  eben  so  alt ,  als  das 
3Ienschengeschlecht  betrachten.  Hieher  gehört  auch 
die  Ansicht  derjenigen,  die  das  Alter  der  Lustseuche  aus 
den  Büchern  3Ioses  nachzuweisen  trachten,  indem  sie 
die  im  dritten  Buche  Cap.  15,  Vers  2.  folgendermassen 
lautenden  Stellen:  „Ein  Mann,  deramFluss  des 
Saamens  leidet,  soll  unrein  sein"  und  Vers  3 
„alsdann  soll  man  aber  annehmen,  dass  er 
diesem  Uebel  unterworfen  sei,  wenn  der 
Flu  SS  seinem  Fleische  ohne  Unterlass  an- 
hängt und  die  unflätige  Feuchtigkeit  zu- 
sammen r  i  n  n  t"als  -Beweisgrund  für  ihre  Annahme  an- 
führen. Nun  stimme  ich  aber  Eisenman  n*)ganz  bei,  der 
diese  Stellen  als  Belege  für  das  hohe  Alterthum  des  Trip- 
pers anführt,  dessen  Wesenheit  darin,  —  selbst  noch 
den  manken  Ansichten  des  Mittelalters  entsprechend  — 
unverkennbar  geschildert  ist,  und  es  gehört  wahrlich  ein 
grosser  Hang  zur  Wortverdreherei  und  zur  Hypothesen- 
suclit  dazu,  um  in  diesen  Stellen  etwas  anderes ,  als  ei- 
nen einfachen  Tripper  finden  zu  wollen.  Uebrigens  trägt 
die  Schuld  an  dem  3Iissverstande  dieser  Stellen,  bloss 
der  verjährte  Glaube  an  die  syphilitische  Natur  des  Trip- 
pers, dessen  Urheber  Paracelsus  sein  soll. 

A  s  t  r  u  c  '"f^J  führt  exlibris  Jobi  mehrere  Stel- 
len an,  die  insbesondere  vom  Franciscus  Vatablo 
vom  Cistercienser  Mönch  Cyprian,  vom  Jesuiten  Jo- 
annes Pineda,  vom  Kapuziner  Mönch  Jacob  Bal- 
ducius  und  von  dem  Benedictiner  Augustinus  Cal- 
met,  für  ein  syphilististes  Leiden  erklärt  wurden,  die 
aber  mit  demselben  Bechte  auf  eine  Menge  anderer  Krank- 
heiten angewendet  werden  können. 

Ebenso  unhaltbar  ist  B  o  s  e  n  b  a  u  m's  Hypothese, 
der  die  Lustseuche  ebenfalls  aus   dem  grauen  Alterthu- 


*)  Der  Tripper  ia  allen  seiueu   Formen.  Erlangen  1630.  B.  I. 

Seite  44. 
**)  B.  I.  .Seite  17.  seines  Werkes. 
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me  herleitetj  und  ihr  Entstehen  durch  den  nach  und  nach 
entarteten  Venuskultus,  den  Lingam-  und  Phalusdienst 
die  Bordelle  und  Lutsdirnen ,  durch  die  Päderastie  das 
irriimare^  fellare^  durch  die  Sodomie  u.  s.  w.  auf  eine  sehr 
poetische  Weise  zu  erklären  sich  die  undankbare  Mühe 
nahm  *3-  ^'^^  Entstehen  der  damals  bekannten  Genital- 
krankheiten erklärt  er  ZAvar  hiedurch  auf  eine  sehr  geni- 
ale Weise  bis  zur  Evidenz ,  aber  das  Alter  der  Syphilis 
will  pragmatisch  ,  und  nicht  archäologisch-poetisch  erwie- 
sen sein. 

Die  hinterlassenen  Schriften  der  Römer  und  Grie- 
chen schweigen  auch  ganz  von  einer  unserer  Lustseuche 
gleichenden  Krankheit;  obwohl  andererseits  bei  ihnen  Stel- 
len —  die  Gottfried  Gr  u  nner*'''^3  i'^  ersten  Theile 
seiner  Sammlung  vollständig  aufgezeichnet  hat  —  aufge- 
funden werden,  die  allerdings  einige  Leiden  der  Genita- 
lien bezeichnen  ,  deren  Beschreibung  aber  ganz  unseren 
Syphiloiden  anpassend  ist,  und  die  für  die  Vertheidiger 
des  hohen  Alterthums  der  Syphilis  nur  scheinbare  Stüt- 
zen darbieten,  während  sie  eigentlich  nur  das  schon 
damalige  Bekanntsein  des  Trippers  mit  seinen  Folgen  , 
und  einiger  anderer  Genitalkrankheiten,  als  der  Vorhaut- 
Entzündungen,  des  Eicheltrippers,  der  Tripperkondj^lo- 
men  u.  s.  w.  ausser  allen  Zweifel  setzen.  Wenn  daher 
auch  Hippocrates,  Plinius,  Galenus,  Coeiius 
Aurelianus,  Aetius  u.  A.  von  Geschwüren  und  War- 
zen der  Scham  sprechen,  gegen  die  Hippocrates  das 
Parthenium  rühmt,  wenn  auch  Juvenal  in  seinem 
Gedichte  saat : 


ö' 


sed  podice  laein 


Caeduntur  tumidae medico  ridente nuii'iscae^wenn  C  e  I- 
s  u  s  auch  von  Entzündungen  des  Penis  und  von  Zufällen 
spricht.die  nach  H  a  n  d  s  c  h  u  c  h  unsererPhimosis  und  Para- 


*J  Die  Lustseuche  im  Alterthume  für   Aerzte  und  Naturfor- 
scher von  Dr.  Julius  Rosenbaum.  Halle  1839. 
**)  Aphrodisiacus  sive  de  lue  venerea.  Jenae  1789. 
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phimosis  gleichen  so  dürfen  n\  ir  nicht  vergessen,  dass  ähnli- 
che, offenbar  nicht  syphilitische  Affectionen  derGeschlechts- 
theile  auch  jetzt  nicht  zn  den  Seltenheiten  gehören,  und 
dass  auch  Pseudo-Vegetationen  häufige  Begleiter  der  Go- 
norrhoen und  des  Eicheltrippers  seien,  ohne  einen  Antheil 
an  der  Syphilis  zu  haben. 

Dass  übrigens  über  die,  den  Römern  und  Griechen 
bekannte  Existenz  des  Trippers  ,  gar  kein  Zweifel  be- 
stehe ,  beweiset  folgende  Stelle  des  Ar  acte  u  s  „si 
qiiis  dormiat,  seit  vigilet,  conthiens profusio  est:  aegro- 
tant  quoque  et  tali  morbo  muUeres:  nam  qiiod  effluit^ 
Immhlum  ieiiiie  fvigidumque  est,  sine  calore  hrfoccundum^^ 
wie  auch  die  des  Paulus  A  e  g  i  n  e  t  a  '''^)  der  wie  noch 
manche  Aerzte  späterer  Jahrhunderte  das  Wesen  des 
Trippers  in  der  eingebildeten  Existenz  eines  Harnröh- 
rengeschwüres sucht.  Sie  lautet:  si  vero  in  cole  intra 
pudendi  fovamen  in  conspicuum  ulcus  fiat^  cognoscilur 
ex  eo,  quod  aut  pus^  mit  sangids  evacuatiir  citra  mictionem. 
Ueber  alle  Zweifel  erhaben  ist  endlich  die  den  Grie- 
chen bekannt  gewesene  Existenz  des  Trippers  durch  die 
von  A  c  t  u  a  r  i  u  s  gegebene  nosologisch  -  therapeutische 
Skizze  desselben,  die  folgendermassen  lautet:  y,ceterum 
non  est  ignovandum,  nonnunquam  in  interna  penis  par- 
te exigimm  tuberculum  aboriri,  quod  dum  disrumpitur, 
sanguinem  aut  exiguum  puris  effundit^  quare  quidamar- 
bitrantur  ex  profunda  ea  pi'odire,  citraque  rationem  me- 
tnere  coeperwit,  Yerum  res  ex  penis  dolore  deprelien- 
ditur.  Venae  autein  seclione  sola,  victuque  frigidiusculo 
aegrum  a  molestia  vindicavimus."' 

Nach  dem  Verfalle  des  römischen  Reiches,  wo  die 
Barbarei  und  der  Despotismus  wieder  ihre  alten  Rechte 
rückerwarben,  suchen  wir  vergebens  nach  aufklärenden 
Lichtern  auf  den  Ruinendes  alten  Europas  5  wir  müssen 
daher  mit  den  gebildeteren  Griechen  und  Römern,  die  bei 
dem  grossen  Ptolomaeus  Schutz  frinden,  nach  Ale- 


0  Eiseamann.  Der  Tripper  in  allen  seinen  Formen  B.  I- S.  51, 
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xandrien  uns  begeben,  um  bei  den  Arabern  Belege 
für  unsere  geschichtliche  Skizze  finden  zu  können,  und 
in  der  That  finden  wir  wirklich  eine  treffliche  Schilderung 
des  Trippers  im  40.  und  41.  Canon  des  Buhahylyha 
B  ingez  la ''«'3  der  im  8.  Jahrhunderte  Leibarzt  Karls 
des  Grossen  war^  die  wie  folgt  lautet  5  y^Et  morbi  iwre- 
iri  sunt  aut  in  corpore,  aut  in  meatibiis  ipsius.  —  Et 
morbi  accidentes  in  ejus  meatibus  sunt  oppilatio^  jectiga- 
tio  ex  ventosUate  inchisa  in  corpore  ejus,  et  iit  plus  hoc 
fitj  cum  apostemate  acuto  et  ereciione  forti^  et  cum  hoc 
fitj  quandoque  spasmus. 

Eisenmann  führt  noch  mehrere  Stellen  arabischer 
Aerzte  an,  alsvonisaac,  Mesue,  Rhazes,  Hai  3^ 
Abbas,  Ebn  Sina  oder  Avicenna,  Averroes 
nnd  AI  s  ahara  vius ,  die  ebenso  wie  die  citirten,  un- 
widerleglich das  hohe  Alter  des  Trippers  nachweisen, 
aber  von  der  eigentlichen  Syphilis  ist  auch  bei  ihnen  keine 
Spur  aufzufinden. 

Nach  dem  neuen  Aufleben  der  Wissenschaften  über- 
haupt und  insbesondere  der  Medicin  in  Italien,  was  wir 
aber,  wie  Eisenmann  ganz  richtig  bemerkt,  nicht  den 
Helden  aus  Roma's  goldenem  Zeitalter,  noch  den  geistlo- 
sen Weichlingen,  die  wir  zur  Zeit  der  Katastrophe  Rom's 
finden  5  sondern  der  christlichen  Geistlichkeit  zu  verdan- 
ken haben,  deren  grosse  Verdienste  um  die  Wissenschaf- 
ten durch  die,  zu  Ende  des  neunten  Jahrhunderts  von 
ihnen  gestiftete  ruhmvolle  Salernitanische  Schule 
unsterblich  geworden  sind ,  finden  wir  eine  noch  viel 
reichlichere  Ausbeute  für  die  Geschichte  des  Trippers. 
Um  aber  mit  unnöthigen  Citaten,  die  sämmtlich  nach  den 
damaligen  mangelhaften  Kenntnissen  vom  Sitze  der  Krank- 
heit, manches  Manke,  aber  doch  für  die  Existenz  des 
Trippers  nicht  zu  Bestreitende  enthalten,  den  Leser 
nicht  zu  ermüden,  und  von  denen  Eisen  mann  in  seiner 
ausführlichen  Geschichte  des  Trippers,  mehrere  von  Ga- 
riopontus,  Michael  Scotus  Leibärzte  des  Kaisers 


")    Eisenmann  B.  I.  Seite  65, 
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Friedrich  II.,  von  Roger  ins.  Lanfrancus,  Pe- 
trus H i s  p  a  11  u  s  —  welcher  mit  dem  Papste  Johannes 
XX.  eine  Person  sein  soll —  Co  ns  tan  ti  n  u  s  A  frica- 
n  u  s,  B  e  r n  a  r  d u  s  G  o  r  d  o n i u  s,  Johannes  A r  d  e rn 
und  Guido  de  Gauliaco  anführt,  mache  ich  nur  auf 
folgende  Stelle  aus  //6.  //.  c.  17.  des  Joannes  de 
Gaddesden,  der  um  das  Jahr  1305  seine  „Rosa  an- 
glica"  schrieb,  aufmerksam:  ^^Ulcera  virgae  virilis  con- 
tingxmt  velex  coilu  cum  javencula,  vel  ex  coUu  cum  men- 
slrucda ,  vel  ex  reteritione  uriiiae  et  spermatis'^  die  offen- 
bar schon  auf  die  kontagiöse  Natur  und  die  Fortpflanzung 
des  Trippers  durch  den  Beischlaf,  hindeutet.  Auch  verstand 
Gaddesden  unter  ^.xdcera  inrgae^^  offenbar  nur  den  Trip- 
per und  seine  Folgen,  wie  folgende  Stellen  beweisen :  „8erf 
si  Sit  Pruritus  in  virga  —  si  virga  tendatur  ex  grossa  ven- 
tositate.  —  Si  virga  induretur^  vel  testiculus  unus.  — 
Virga  aliquando  apostematur  ex  humoribus  calidis  et  hinc 
est  Pruritus  et  ardor.  —  Signa  (rnatricis  vulneratae^  sunt^ 
quando  rnatrix  aperitur ,  et  per  Iiumiditatem  emissam, 
Si  illudj  quod  egredilur^  est  album  grossimi^  bouum  est : 
si    Sit  midtum  foetens  virulentum^  malum  est. 

Aber  nicht  nur  in  den  Rücklässen  der  älteren  Aerzte 
finden  wir  Belege  für  den  damals  bekannt  gewesenen 
Tripper  und  seinen  Folgen ,  wie  auch  für  andere  Genital- 
krankheiten, die  durch  den  Beischlaf  weiter  verbreitet 
w^urden^  sondern  auch  in  den  gesundheitspolizeilichen 
Vorschriften,  die  wegen  der  Verhütung  der  Weiterver- 
breitung der  Genitalkrankheiten ,  von  den  Regierungen 
erlassen  w^orden  sind.  So  erzählt  Eisen  mann"*)  dass 
die  von  B  e  k  e  1 1  mitgetheilte  älteste  Verordnung  dieser 
Art  vom  Bischof  von  Winchester  für  die  Bordelle  der 
Vorstadt  Southw^ark  Londons  im  Jahre  1162  erging, 
oder  eigentlich  nur  erneuert  wurde,  da  sie  schon  früher 
bestanden  haben  soll.  Diese  Verordnung  verbietet  den 
Bordellvvirthen  Mädchen  zu  halten^  welche  die  gefährliche 


^)  L  Bd.  S.  66. 
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Krankheit  des  „V  e  r  b  r  e  n  n  en  s"  haben.  Dass  aber  die 
Krankheit  des  „Ver  b  re  nnens"  nichts  anderes  gewe- 
sen sei  als  der  Tripper,  beweiset  folgende  Stelle  des 
Joannes  Andern,  welche  Bekett  in  den  Phil. 
Tr ansäet.  Vol.  XXX.  pag.  839  anführt  ^^Ilem  contra 
incendium  virgae  virilis  interius  ex  calore  et  excoriatiane 
fiat  talis  syringa  leniliva. 

Eine  andere  Verordnung  derart  theilt  Eisen  mann 
nach  D  a  g  1  i  0  n  i's  Chronik  „  Cose  notablli  di  Venetla 
1675"  mit,  die  zu  Venedig  im  Jahre  1302  ergangen 
ist,  worin  es  heisst,  dass  wer  einem  Andern  den  „Ver- 
mocane"  mittheilt,  20  Soldi  Strafe  zahlen  müsse ^  was 
jedoch  der  „V  e  r  m  o  c  a  n  e"  eigentlich  sei,  konnte  Eisen- 
mann nicht  eruiren,  er  vermuthet  aber  nach  der  Gering- 
fügigkeit der  Strafe,  dass  dieser  „Vermocane"  nichts 
anderes ,  als  der  in  Italien  gewöhnlich  sehr  leicht  ver- 
laufende Tripper  gewesen  sei. 

Die  interessanteste  und  ausführlichste  Verordnung 
dieser  Art  theilt  uns  A  struc '''^)  von  der  Königin  beider 
Sicilien,  Johanna  I.,  für  die  Bordelle  von  Avignon 
vom  Jahre  1347,  in  der  provencalen  Mutter-  und  in  die 
lateinische  Sprache  übersetzt  mit,  wo  es  im  IV.  Punkte 
der  lateinischen  Uebersetzung  heisst  ,,Jubet  Regina  sab- 
bato  quoUbet  a  Bayllva  iina  cum  Barbitonsore  a  Con- 
sulibus  praeposito,  midieres  meritorias  singulas  lustrari^ 
quotcuncjue  in  lupinari  prostant.  Et  si  quae  scortaiione 
aegriliidinem  ullam  contraxerit,  a  ceteris  seponi  ut  seor- 
sim  habitet^  ne  sid  copiam  facere  possit,  iit  morbi  prae- 
caveanliir,  qui  a  juvenibus  possent  concipij"'  Von  den 
Krankheiten  jedoch,  deren  Mittheilung  durch  dieses  Gesetz 
verhütet  werden  sollte,  findet  man  in  dieser  Verordnung 
keine  besondere  Erwähnung.  So  viel  Gewicht  übrigens 
einige  Schriftsteller  auf  diese  Bordellgesetze  der  Königin 
Johanna  I.,  zum  Beweise  des  höhern  Alters  der  Sy- 
philis  legen  5  so  ist   ihre  Echtheit   doch  nichts   weniger 


^}  Tom.  1.  cap.  VIII.  pag.  37'. 
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als  erwiesen,  ja  M.  Dr.P  r  o  s  p  e  r  Yvaren  aus  A  v  i  g  n  o  ii, 
führt  triftige  Beweise  an,  dass  diese  berüchtigten  Statuten 
eigentlich  nur  einem  Scherze  ihr  Entstehen  verdanken ^''Q. 
Aus  Allen   diesen  geht   nun  hervor,  dass  der  Trip- 
per  schon  Moses,  den  Römern,    Griechen,  Arabern   und 
dem  neuern  Europa  ,  vor  dem  Ausbruche   der  Syphilis, 
bekannt  war,  ebenso   auch  die  Warzen,  Vorhautentzün- 
dungen, die  Hodengeschwülste  u.  s.  w.  Zugleich  erhellet 
auch  aus  dem  Angeführten,  dass  obwohl  hier  und  da  der, 
durch  die  Geschlechtsvermischung  sich  weiterverbreiten- 
den Geschwüre    der  Geschlechtstheile ,  Erwähnung  ge- 
schieht, diese  durchaus  nicht  mit  unsern  Schankern  iden- 
tisch seien,  was  auch  mit  dem  Ausbruche    der  Syphilis 
gleichzeitig   oder  bald  darauf  lebende  Aerzte  hinlänglich 
bezeugten,  indem  sie  einstimmig  von  der  Lustseuche,  als 
von    einer  neuen,    unerhörten  und   noch   nie   gesehenen 
Krankheit  sprachen.  Hieher  gehören  nach  Girtanne  r'''^-''^) 
Alexander  Ben  edetti,  Nicolaus  Leonicenus, 
Conradinus  Gilinus,  Bartholomeus  Montag- 
nana,     Gaspar    Torella,    Antonio    Beniveni, 
Wendelin  Hock  de  Brockenau,  Jacob us  Ca- 
teneus    de  lacu  marino,    Petrus    Trapolinus, 
Joannes  de  Vigo,  Petrus  Maynardus,  Jacob 
aBethencourt,  LaurentiusPhrisius,  Petrus 
Andrea  Matthiolus,    Alphonsus  Ferro,  Hie- 
ronymus    Fracastorio,  Antonius  MusaBras- 
savolus,  Johannes  Sj^lvius  und  Gabriel  Fal- 
lopius. 

Nach  diesen  Auetoren  brach  die  Lustseuche  in  den 
letzten  Jahren  des  fünfzehnten  Jahrhunderts  aus,  und 
zwar  nach  Baptista  Fulgosio  im  Jahre  1492,  nach 
Sabellicus,  Caspar  Torella,  Ullrich  van 
Hütten  im  Jahre  1493,  nach  Petrus  Pinctor,  Leib- 
arzt des  Papstes  Alexanders  VI.,  Anton  Beniveni, 
Wendelin  Hock  de  Brockenau,  Jacobus    Ca- 


*)  Behrend's  Syphilidologie.  Bd.  II.  Seite  443. 
**)  Bd.  1.  Seite  11—14  seines  Werkes. 
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teneusj  Joannes  de  Vigo  im  Jahre  1494,  nach 
H i  e r  0 n y  mu  s  F  r  a  c  a s  1 0  r  i  u  s,  A  n  1 0  n  M  u  s  a  B  r  a  s- 
savolus,  Thomas  Sylvius  im  Jahre  1495  und  nach 
C  0  n  r  a  d  i  n  11  s  G  i  1  i  n  u  s,  Petrus  M  a  y  n  a  r  d  u  s,  L  a  u- 
rentius  Phrisius  im  Jahre  1496.  —  Hieraus  geht 
hervor,  dass  Astruc's  und  Girtanners  Behauptung, 
der  zufolge  der  4.  März  1493,  nämlich  der  Landungstag 
des  Co  In  mb  US  in  Bare  eil  ona  der  Dies  fatalis  ist, 
keine  grosse  Stütze  bei  den  gleichzeitig  lebenden  Schrift- 
stellern finde,  deren  Meinung  zwischen  den  Jahren  1492 
und  1496  herumschwankt  und  die  auch  über  das  Land, 
wo  sie  sich  zuerst  gezeigt  hat,  keine  über  alle  Zweifel 
erhabene  L'ebereinstimraung  zeigt,  denn  während  die  Einen 
Spanien  als  die  Brütestätte  der  Seuche  betrachten,  nen- 
nen Andere  Italien  ihr  Vaterland.  Auch  hat  Hand- 
s  c  h  u  c  h  '"*3  -^^^  r  u  C's  und  G  i  r  t  a  n  n  e  r s  Meinung  über 
den  überseeischen  Ursprung  und  die  geographische  Ver- 
breitung der  Krankheit,  theils  durch  geschichtliche  Fac- 
ta, theils  durch  Hervorhebung  der  nicht  übereinstim- 
menden Stellen  ihrer  Gewährsmänner,  insbesondere  aber 
derer  des  Sohnes  Columbus  Ferdinand  und  des 
Ferdinand  Oviedo,  hinlänglich  wiederlegt.  Auch 
ist  allerdings  das  ein  Hauptgrund  zur  Bestreitung  des 
amerikanischen  Ursprunges  der  Seuche ,  dass  Petrus 
Martyr,  den  Girtänner  auch  als  seinen  Gewährsmann 
anführt,  der  selbst  w^ährend  der  ersten  Reise  ein  Beglei- 
ter des  Columbus  war,  nach  dem  Zeugnisse  Huber's 
weder  in  seinen  Briefen,  noch  in  seinem  ,,Orbis  novus^^ 
die  geringste  Erwähnung  von  dieser  Seuche  macht,  was 
er  als  einer  der  gebildetsten  und  ausgezeichnetsten  Män- 
ner seiner  Zeit,  der  mit  dem  grössten  Interesse  alle 
Nachrichten  über  den  neu  entdeckten  Welttheil  sammelte, 
und  der  überdies  bei  der  ersten  und  zweiten  Rückkehr 
des  Columbus  in  Burgos  und  Barcelona  tägli- 
chen Umgang  mit  den  Begleitern  desselben  hatte,  gewiss 
nicht  hätte  unterlassen  können* 


*)  Seite  15 — 32  seines  Werkes. 
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Noch  weniger  Wahrscheiiilichkeitsgriinde  haben  Die- 
. jenigen  für  ihre  Behauptung,  die  den,  zu  Ende  des  fünf- 
zehnten Jahrhunderts  durch  den  König  F  er  d  in  an  d  von 
Arragonien  aus  Spanien  vertriebenen  Mauren  den 
alleinigen  Ursprung  und  die  Weiterverbreitnng  der  Lust- 
seuche zuschreiben,  wenn  auch  Grüner*)  sagt:  ^,Äut 
Maranos  accuses  ,  aul  verUaa  in  tenebris  semper  jaceat^ 
necesse  est.^'  Allerdings  hat  die  Vertreibung  und  Verfol- 
gung der  400.000  dem  grössten  Elende  preisgegebenen 
3Jauren  schwere  Folgen  gehabt,  die  uns  durch  Stepha- 
nus  Inf  essura,  der  uns  von  der,  durch  die  vertrie- 
benen Juden  im  Jahre  1493  in  Rom  enstandenen  Pest 
benachrichtiget,  bekannt  sind  5  allein  diese  Pest  war  keine 
Syphilis,  Avohl  aber  eine,  unter  solchen  Verhältnissen  zu 
allen  Zeiten  sich  häufig  entwickelnde  Epidemie  des  T}^- 
phus  petechialis,  wie  Schoenlein  sagt» 

Nachdem  nun  die  Geschichte ,  wie  es  aus  dem  An- 
geführten ersichtlich  ist,  für  keine  der  bisher  angeführten 
Meinungen  hinlängliche  und  halbwegs  haltbare  Stützen 
bietet :  so  verloren  sich  Manche  in  das  Gebiet  der  Hypo- 
thesen und  erklären  die  Entstehung  der  S3^philis  durch 
eine  Umwandlung  der  Lepra ,  die  gerade  zur  Zeit  des 
Ausbruches  der  Lustseuche  allgemein  abzunehmen  begann; 
so  zwar,  dass  die  21,000  Leprahäuser  Frankreichs,  die 
noch  zu  Ende  des  fünfzehnten  Jahrhunderts  bestanden, 
1526  schon  sämmtlich  aufgehoben  werden  konnten.  Um 
nicht  der  vielen  Fabeln  zu  gedenken,  die  von  Joannes 
M  a  n  a  r  d  u  s,  M  a  t  h  i  0 1  u  s,  T  h  e  0  p  h  r  a  s  t  u  s  B  0  m  b  a- 
stus  Paracelsus  u.  A.  über  den  leprösen  Ursprung 
der  Krankheit  bestehen,  nenne  ich  nur  noch  Swedi- 
a  u  e  r  *'^Q,  der  die  Syphilis  aus  Aegypten  herleitet,  wohin 
sie  wahrscheinlicher  Weise  aus  Ostindien  gekommen  sein 
soll,  und  er  stützt  seine  Behauptung  auf  folgende  Stelle 
des    Koran:  ,,Fliehet    vor    einer  mit  dem  Jud- 


*)  Aphrodisiacus  pag\  125. 

^)  B.  II.,  XV,  Haupstück,  Seite  252  seines  Werkes. 
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ham    angesteckten   Person,     wie   vor    einem 
Löwen."  Allein  der  Judhain  ist    der  knollige  Aussatz, 
und  hat  mit  der  Sj^philis  nichts  gemein. 

Aus  allen  hisher  Angeführten  geht  nur  so  viel  mit 
Gewissheit  hervor,  dass  die  Seuche  in  den  Jahren  1492 
bis  1496  neu  ausgehrochen  sei  und  zwar,  höchst  wahr- 
scheinlich spontan  in  Spanien,  an  deren  Weiterverbrei- 
tung der  neapolitanische  Krieg  den  grössten  Antheil  haben 
mag.  Wenn  man  aber  auch  nicht  wie  Di  et  er  ich  *3  ^^n 
den  ersten  Bedingungen  zur  Infusorienbildung  die  Beweise 
zur  möglichen  spontanen  Entwicklung  einer  Krankheit 
herzuleiten  sich  die  undankbare  Mühe  gibt,  und  nur  bloss 
bei  dem  Thatsächlichen,  den  gesunden  Sinnen  Zugängli- 
chen verbleibt 5  so  wird  man  in  den  so  bedeutenden  Er- 
eignissen —  als  die  Vertreibung  der  Mauren,  die  grossen 
SchifFfahrten,  die  italienischen  Feldzüge,  die  aufs  Höchste 
gediehene  Demoralisation  der  Völker  und  endlich  die 
Schrecknisse  der  eingeführten  Inquisition  —  die  zur  Zeit 
des  Ausbruches  der  Lustseuche  die  Menschheit  rastlos 
bewegten  und  oft  gränzenlosen  Jammer  und  für  den  Stärk- 
sten oft  kaum  zu  ertragendes  Elend  mit  sich  führten,  hin- 
längliche Ursachen  zur  Entstehung  kontagiöser,  die  Mensch- 
heit zerfleischender  Krankheiten  finden  können,  an  deren 
besonderen  Gestaltung  aber  der,  uns  nur  in  seinen  Wir- 
kungen bekannte,  aber  doch  nie  zu  bestreitende  Genius 
morborum  epidemicus,  stets  den  grössten  Antheil  hat, 
wofür  auch  die  nicht  zu  bestreitende  spontane  Entstehung 
so  mancher  anderer ,  früher  nie  bekannt  gewesener  Epi- 
demien ,  hinlängliche  Wahrscheinlichkeitsgründe  liefert. 
Zur  Gewissheit  würde  aber  unsere  Ansicht  von  der  spon- 
tanen Entstehung  der  Lustseuche  erhärtet  werden,  wenn 
die  vom  Regimentsarzte  der  k.  russischen  Gardehuszaren 
Dr.  W  i  z  m  a  n  n '''^''Q,  in  der  Bulgarei  und  Walachei  ge- 


*)  Seite  37  seiner  Mercurialkrankheit. 
**}  Russische  Sammlung  für  Naturwissenchaft  und  Heilkunde. 
Bd.  I.,    2.  Heft.    1816. 
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machten  Beobachtungen  über  die  spontane  Entwicklung 
der  allgemeinen  Lustseuche,  ohne  dass  ein  Verdacht  der 
Ansteckung  vorhanden  wäre ,  mit  Gewissheit  nachgewie- 
sen werden  könnten? 

Bei  der  Beschreibung  der  sechs  Perioden  der  Lust- 
seuche von  x\struc  unterlauft  aber  bei  der  vierten  ein 
grosser  Irrthum,  nämlich  die  irrige  Annahme  der  erst  im 
Jahre  J540  mit  Milderung  der  früher  so  grässlich  gewe- 
senen Symptome  der  Lustseuche  neu  entstanden  sein 
sollenden  Gonorrhoe,  deren  gewissen  Bestand  seit  Mo- 
se s  Zeiten  wir  unwiderleglich  dargethan  haben.  Wenn 
daher  auch  die  S}  philidographen  zur  Zeit  der  neu  ent- 
standenen Lustseuche,  des  Trippers  —  als  Varianten  der 
Syphilis  — keine  Erwähnung  machten,  so  liegt  der  Grund 
einestheils  darin,  dass  das  so  häufige  Erscheinen  dessel- 
ben wie  früher,  wahrscheinlich  durch  die  ursprünglich 
so  heftig  aufgetretene  neue  Seuche  verhindert  wurde, — 
was  wir  bei  jeder  interkurrirenden  Epidemie  hinlänglich 
zu  beobachten  Gelegenheit  haben ,  da  zu  solchen  Zeiten 
fasst  alle  Erkrankungen  das  Gepräge  der  herrschenden 
Epidemie  an  sich  tragen,  während  die  übrigen  sonst  häu- 
figen sporadischen  Krankheiten  fasst  gar  nicht  beobachtet 
werden.  Andererseits  liegt  aber  der  Grund  darin,  dass 
man  zur  Zeit  der  ausbrechenden  Lustseuche,  besser  di- 
stinguirend,  an  eine  Identität  des  Trippers  und  der  Lust- 
seuche gar  nicht  dachte ,  wofür  schon  der  Umstand  be- 
weisend spricht,  dass  Joannes  de  Vigo''^'3  in  sei- 
nem Buch  ..de  morho  gallico^^  gar  keine  Erwähnung  des 
Trippers  macht,  dafür  liest  man  aber  imzweitenTheile  seiner 
Chirurgie ,  in  der  er  ein  eigenes  Kapitel  „de  auxilüs 
aegritiidinum  virgae^^  geschrieben  hat,  folgende  Stelle: 
j-^Pro  iilcere  autem  et  excoriatione  ^  quae  in  canali  iiri- 
naefrequenter  evenire  solent,  collyrium  unacum  aliis 
aquis  et  lolionibus,  commemoratum  in  antecedenti  consilio, 


*)  Eisen  mau n.  Der  Tripper  io  allen  seinen  Formen.  Bd.  I^ 
Seite  77. 
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huic  ciirutioni  convenlissime  udminislrantin:^^  Auch  waren 
ihm  der  Nachtripper  und  die  Harnröhrenverengerungen, 
als  Folgen  des  Trippers  genau  bekannt ,  was  folgende 
Stelle  beweiset :  ^^unum  super  hoc  notandum  est^  quod  si 
ulceratio  praefata  iirinae  canalis  antiqua  et  cum  carne 
mala  aff'uerit  tunc  tribus  aut  quatuor  vicibus  cum  pulvere 
nostro  dissoluto  cum  aqua  ordeacea  et  paucum  mellis  ro- 
satiy  et  deinde  cum  Syrhiga  in  virga  projecta  proceden- 
dum  est,  quae  in  isto  casu  ultima  est  medicina. 

Wenn  daher  auch  nach  A  s  t  r  u  c  *}  ,  P  a  r  a  c  e  1- 
sus  —  1536  —  Brassavolus — 1551  —  Fa  me- 
lius —  1555  —  und  Fall  opi  u  s  —  1560  —  die  er- 
sten waren ,  die  den  Tripper  in  ihre  Traktate  de  morbo 
gallico  aufnahmen,  so  beweiset  dieses  gegen  seine  frühe- 
re Existenz  gar  nichts ,  wohl  aber  das :  dass  man  die 
Lehre  der  Syphilis  mit  einer  zweiten, 
mit  ihr  in  keiner  Beziehung  stehenden 
Krankheit  beirrte,  und  trotz  dem,  dass  Musa 
Brassavolus  hinsichtlich  der  syphilitischen  Natur  des 
Trippers  mit  sich  selbst  nicht  einig  sein  konnte,  indem 
er  sagt :  ^^quoniam  in  hac  specie  per  coniagium  recipitur, 
ut  gonorrhoea  gonorrhoeam  pariat,  non  autem  panos  vel 
bubones ,  neque  in  pene  vel  praeputio  pustulas,  welcher 
Ansicht  auch  schon  Massarias- —  1598  —  und  B  o  e  r- 
have  —  1751  —  beigetreten  sind  5  so  hat  sich  doch 
dieser  Irrthum  bis  auf  unsere  Zeiten  fasst  allgemein  er- 
halten. 

Trotz  dem  nun ,  dass  sich  die  Idee  von  der  Identi- 
tät des  Trippers  und  der  Syphilis  eine  fast  zweihundertjäh- 
rige Alleinherrschaft  erwarb,  so  fehlte  es  doch  nicht  an  hel- 
lersehenden Aerzten ,  die  endlich  diesen  Irrthum  gewahr 
wurden,  und  so  trat  endlich  —  1715  —  der  Schotte 
Cockburne  zuerst  auf,  der  die  syphilitische  Natur  des 
Trippers  in  Abrede  stellte.  Ihm   folgten  viele  Jahre  spä- 


0  Bd.  I.  Seite  62  seiaes  Werkes. 
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ter  Fahre  ^^3  dann  B  a  1  f  o  ii  r  -''f-''^^,  bis  endlich  Tode  — 
1 774  —  sein  Werk  :  „V  o  m  Tripper  in  A  n  s  e  h  u  n  g 
seiner  Natur  und  Geschichte"  und  1777  seine 
„N  öthige  E  r  rinne  rungen  für  Aerzte  und 
K  r  a  n  k  e  ,  d  i  e  den  Tripper  heilen  wollen" 
niederschrieb,  und  darin  mit  triftigen  Gründen  die  Nicht- 
identität  des  Trippers  und  der  Lustseuche  nachwies. 

Ein  so  heftiger  Eingriff  in  die  verjährten  Rechte  dieses 
Irrglaubens  konnte  natürlich  ohne  Fehde  nicht  ablaufen, 
aber  der  Zwiespalt  war  einmal  begonnen ,  und  so  hat 
Tode,  nebst  den  vielen^  theils  mit  Würde,  theils  aber 
vom  gemeinen  Parteigeiste  leidenschaftlich  geführten  An- 
fechtungen ,  auch  manche  Auktoritäten  als  Verüheidiger 
gefunden,  die  in  Eisenmann's  Geschichte  des  Trip- 
pers grossentheils  angeführt  sind.  Zu  den  ersteren  gehö- 
ren :  John  Andree,  Baidinger,  William  Har- 
ri so  n,  Cirillo,  Richter  und  Hoffmann,  zu  de- 
nen noch  später  John  Hunter,  Swediauer,  Mon- 
teggia,  Metzger  und  Andere  kamen.  Zu  den  letz- 
teren gehören  Duncan,  Weikard,  Cappel,  Clos- 
s  i  u  s  u.  m.  A. 

Um  diesen  Streitigkeiten  zu  entgehen ,  bildete  sich 
eine  dritte  Partei ,  die  zwar  die  syphilitische  Natur  des 
Trippers  annahm,  aber  dagegen  behauptete,  dass  das  sy- 
philitische Kontagium  beim  Tripper  schon  so  mild  und  so 
modifizirt  sei ,  dass  es  für  sich  nur  selten  syphilitische 
Geschwüre  oder  die  allgemeine  Lustseuche  hervorbringen 
könne. 

Da  übrigens  Eisenmann  alle  diese  Streitigkeiten 
und  Meinungsverschiedenheiten  näher  auseinander  gesetzt 
hat  5  so  verweise  ich  den  Wissbegierigen  ,  da  alles,  was 
ich  darüber  sagen  könnte,  nur  eine  Wiederholung  des 
Seinigen  wäre ,  auf  die  Seite  82  bis  86,  hieher  einschlä- 
gigen Stellen  des  ersten  Bandes,  seines  schon  mehrfach 
benannten  Werkes. 


*)  Traite  des  maladies  veneriennes.  Paris  1766. 
**}  Dissertatio  de  gouorrhoca  vencrea.  Edinb.  1767. 
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II. 


Verschiedenheit    des    Sitzes    beider 
K  r  a  n  k  h  e  i  t  e  n. 

Das  primär  sj'^philitische  Geschwür  erscheint  immer 
alsEntzündung  des  Parenchyms  der  Haut  und  des  darunter 
liegenden  Zellgewebes ,  die  Gonorrhoe  dagegen  erscheint 
nie  als  parenchymatöse  Entzündung  der  ergriffenen  Gebilde, 
sondern  stets  nur  als  eine  Entzündung  der,  der  Schleim- 
haut ihre  Besonderheit  ertheilenden  Gebilde,  mithin  der 
Schleimdrüsen,  der  Schleimbälge  und  des ,  den  Schleim- 
häuten eigenthümlichenPapillarkörpers.  Dieses  ist  so  cha- 
rakteristisch ,  dass  sich  der  Tripperprozess  in  anderen 
Membranen  ,  die  sich  wegen  Mangel  des  Papillarkörpers 
und  der  Schleimbälge,  zu  Schleimsekretionen  nicht  eignen, 
bevor  selbe  nicht  die,  zur  möglichen  Schleimsekretion  nö- 
thige  Metamorphose  erlitten  haben,  durchaus  nicht  aus- 
bilden kann.  So  sehen  wir,  dass  bei  den  blennorrhoischen 
Bindehautentzündungen  ,  sich  zuerst  die  schleimsezerni- 
renden  Papillen  entwickeln  müssen,  bevor  die  Blennor- 
rhoe vollständig  zu  Stande  kommen  kann. 

Dem  Sitze  nach  ist  also  das  primäre  S3^philitische 
Geschwür  ein  Phlegmone,  das  ohne  Unterschied  sowohl 
auf  der  äussern  Haut,  als  auch  auf  den  Schleimhäuten  als 
solches  vorkommt,  da  es  überall  ein  zu  seiner  Entwick- 
lung und  Ausbildung  geeignetes  Substrat,  nämlich  Haut- 
und  Zellgewebe  findet.  Der  Tripper  ist  hingegen  dem 
Sitze  nach  eine,  in  der  Besonderheit  und  Eigenthümlich- 
keit  der  Struktur  der  Schleimhäute  begründete,  und  nach 
deren  Eigenthümlichkeit  mit  vermehrter  Schleimabsonde- 
rung sich  kritisirende  Entzündung.  Das  Substrat  des  go- 
norrhoischen Entzündungsprozesses  ist  demnach  nicht  die 
Schleimhaut  als  Haut  überhaupt,  sondern  die  derselben 
ihre  Besonderheit  ertheilenden  Gebilde. 
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III. 

Die   Dauer    b  e  i  d  e  r  K  r  a  n  k  h  e  i  t  e  n. 

Hinsichtlich  der  Dauer  zeigen  beide  Krankheiten  eine 
wesentliche  Differenz,  denn  während  der  Tripper  bei  blosser 
Beobachtung  des  nöthigen  dlätetischen.Verhaltens,  in  3 — 4 
Wochen  seine  Stadien  durchmacht,  finden  wir  bei  Schan- 
kern  gar  kein  bestimmtes  Zeitverhältniss  ,  denn  indem 
leichte  primäre  syphilitische  Geschwüre  manchmal  schon 
binnen  vierzehn  Tagen  heilen  ,  dauern  andere  oft  auch 
über  ein  Jahr  als  solche  fort,  wie  uns  der  von  Ri  cord'''Q 
erzählte  Fall  beweiset,  wo  ihm  der  Schanker  noch  nach 
achtzehn  Monden  inokulablen  Eiter  lieferte.  Sollte  aber 
beim  Tripper  der  Schleimausfluss  über  die  Zeit  seines 
normalen  Laufes  von  drei  bis  vier  Wochen  in  Folge  un- 
günstiger äusserer  oder  innerer  Einflüsse  fortbestehen, 
so  hört  er  auf  kontagiöser  Tripper  zu  sein,  zum  Beweise 
des  beendeten  eigentlichen  Krankheitsprozesses ,  und  der 
Ausfluss  besteht  bloss  noch  als  Nachkrankheit,  in  Folge 
der,  durch  den  vorausgegangenen  nicht  gehörig  judicirten 
Krankheitsprozess  zurückgebliebenen  anomal  vermehrten 
Sekretionsthätigkeit  der  Harnröhrenschleirahaut. 

IV. 

Die    verschiedene    Tendenz    beider 
Krankheiten. 

Die  Tendenz  der  syphilitischen  Entzündung  ist  Ver- 
jauchung und  Verflüssigung ,  also  Aufhebung  des  organi- 
schen Zusammenhanges.  Die  Tendenz  des  Trippers  hin- 
gegen ,  der  ein  an  bestimmte  Stadien  gebundener  Krank- 
heitsprozess istj  ist  vermehrte  Thätigkeit  der  schleimse- 


*)  Seite  77  seines  Werkes. 
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cernirenden  Gebilde  —  als  Krise  —  nie  aber  Aufhebung 
des  organischen  Zusammenhanges.  Sollte  man  auch  in 
Begleitung  eines  Trippers  Geschwüre  in  der  Harnröhre, 
auf  der  Eichel  oder  Vorhaut  vorfinden,  so  sind  selbe  ent- 
weder Folgen  eines,  durch  die  zu  heftige  katarrhalische 
Entzündung  der  Harnröhrenschleimhaut,  bedingten  phleg- 
monösen Entzündungsprozesses  des  gesammten  Paren- 
chyms  der  Schleimhaut,  mit  dem  Aasgange  in  Eiterung, 
oder  es  sind  Folgen  der  Schärfe  des  gonorrhoischen  Se- 
kretes, also  blosse  Erosionen,  oder  endlich  Folgen  einer 
gleichzeitigen  Ansteckung  durch  das  Kontagium  der  Sy- 
philis. In  keinem  Falle  sind  daher  diese  Geschwüre  Fol- 
gen des  gonorrhoischen  Ansteckungsstoffes  als  solchen'5 
sondern  im  ersten  Falle  bloss  per  contiguitatem  partium 
entstandene  parenchymatöse  Entzündungen  mit  dem  Aus- 
gange in  Eiterung,  im  zweiten  Falle  aber  der  Schärfe 
des  Tripperausflusses  ihr  Entstehen  verdankende  Folgen 
eines  rein  chemischen  Prozesses,  also  in  beiden  Fällen  bloss 
zufällige  nicht  virulente  Komplikationen ,  im  dritten  Falle 
aber  sind  sie  syphilitische  Geschwüre  und  als  solche  Kom- 
plikationen der  Lokalsyphilis  mit  dem  Tripper. 


Die    Folgekrankheiten. 

Auffallende  Verschiedenheiten  zeigt  hinsichtlich  der 
Folgekrankheiten  der  Schanker  von  dem  Tripper,  denn 
während  dem  Schanker  kein  anderes  Uebel  nachfolgt,  als 
allenfalls  die  mit  Masseverlust  geheilte  Narbe  —  da  die 
konstitutionelle  Lustseuche  keine  Nachkrankheit  oder  Fol- 
gekrankheit des  Schankers  im  strengen  Sinne  ist ,  son- 
dern eigentlich  nur  eine  blosse  Fortsetzung  des  primitiv 
lokalen  Krankheitsprozesses,  ein  Totalwerden  des  Par- 
tiellen —  so  finden  wir  beim  Tripper  ein  ganz  anderes 
Verhältniss ,  was : 

a.  die   Gruppe  der  eigentlichen  lokaleu  Nachkrank- 
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heiten  ,  als  der  Nachtripper  ,  die  Harnröhren verengerun- 
g-en ,  die  Tiipperkond} lomen  und 

b.  die  metastatischen  Folgekrankheiten,  die  Hoden- 
entzündung, die  Entzündung  der  Vorstehdrüse  ,  die  Ge- 
lenkentzündungen ,  die  Leistendrüsenentzündungen ,  der 
Augentripper  u»  s.  w.  beweiset. 

VI. 


Das    Verhalten    beider    Krankheiten   gegen 
die  Arzneimittel. 


Die  auffallendste  Verschiedenheit  zeigen  diese  beiden 
Krankheitsprozesse  in  ihrem  Verhalten  gegen  die  Arznei- 
mittel, denn  gerade  diejenigen  Mittel  und  Behandlungsme- 
thoden, die  beim  Schanker  ausgezeichnete  Dienste  lei- 
sten, sind  auf  den  Tripper  ganz  einflusslos,  ja  eher  schäd- 
lich, und  eben  so  verhält  es  sich  mit  denen  beim  Tripper 
wirksamen  Heilmethoden.  Während  nämlich  beim  Schan- 
ker Alles  angewendet  werden  muss,  was  den  beginnen- 
den syphilitischen  Entmischungsprozess  noch  im  Keime  er- 
sticken kann ,  um  das  Allgemeinwerden  desselben  zu 
verhüten ,  was  durch  eine  baldige  Zerstörung  der  Keim- 
stelle, oder  bei  schon  längerem  Bestände  des  Schankers, 
durch  die  Beförderung  der  Vereiterung  und  Ausscheidung 
des,  durch  die  Ansteckung  örtlich  Entmischten  ,  erreicht 
werden  kann,  muss  die  Behandlung  des  Trippers  bloss 
symptomatisch  auf  die  hervorstechendsten  Erscheinungen 
berechnet  sein;  denn  während  im  entzündlichen  Stadio 
die  Antiphlogistika  am  Platze  sind,  müssen  nach  dessen 
Hebung  .'^.olche  Sioffe  angewendet  werden,  die  die  Voll- 
endung der  Schleimkrise  befördern ,  unter  denen  die  — 
bei  Schankern  offenbar  schädlichen  —  Balsamika  oben 
an  stehen. 
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VII. 

Die   Verschiedenheit   der    Kontagien, 

Aus  dem  Vorhergehenden  resultirt  endlich,  dass  die- 
sen zwei  so  wesentlich  verschiedenen  Krankheitsprozes- 
sen  auch  nicht  ein  und  derselbe  Ansteckungsstoff  zu 
Grunde  liegen  könne ;  denn 

a.  es  ist  eine  unveräusserliche  absolute  Eigenschaft 
der  Kontagien,  dass  ein  und  dasselbe  Kontagium  unter  allen 
Verhältnissen  und  in  allen  Individuen,  die  damit  infizirt  wer- 
den ,  eine  und  dieselbe  Krankheit  hervorbringen  müsse, 
die  zwar  durch  verschiedene  Einflüsse  und  zufällige  Kom- 
plikationen, einige  Modifikationen  erleiden  kann,  durchaus 
aber  keine  wesentlichen  Unterschiede,  und  dies  würde 
doch,  wenn  das  primäre  syphilitische  Geschwür  und  der 
Tripper  einem  und  demselben  Ansteckungsstoffe  ihr  Ent- 
stehen verdanken  würden,  der  Fall  sein  müssen,  was 
aber  nicht  denkbar  ist.  Das  Kontagium  der  Gonorrhoe 
kann  demnach  kein  syphilitisches  Geschwür ,  das  der 
Syphilis  hingegen  keinen  Tripper  erzeugen,  und  selbst  in 
dem  Falle,  als  das  Kontagium  der  Syphilis  einen  Tripper 
erzeugen  würde ,  ist  dieses  nicht  der  dynamischen  Ein- 
wirkung desselben,  wohl  aber  der  Kaustizität  des  Trä- 
gers ,  nämlich  der  —  chemischen  —  Schärfe  der  Jauche 
zuzuschreiben.  Wirkt  hingegen  der  syphilitische  Anste- 
ckungsstoff nicht  durch  die  chemischen  Bestandtheile  sei- 
nes Trägers,  sondern  vermittelst  seiner  Wesenheit  auf 
die  Schleimhaut  der  Harnröhre ,  so  erzeugt  er  eben  so 
wie  auf  der  Rachenschleimhaut  keinen  Tripper,  wohl  aber 
immer  einen  Schanker,  was  das  gewiss  nicht  sehr  selte- 
ne Vorkommen  larvirter  Schanker  hinlänglich  beweiset. 
Nicht  selten  sind  auch  die  Fälle ,  wo  das  Kontagium  der 
Syphilis  sowohl  einen  Schanker  als  auch  den  Tripper  er- 
zeugt, dann  wirkte  dasselbe  sowohl  durch  seine  Wesen- 
heit als  „belebter*'  Ansteckungsstoff,  als  auch  durch  seine 
Schärfe  auf  die  Harnröhrenschleimhaut .  was  sehr  leicht 
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zu  der  irrigen  Vermutliung  führen  kann,  dass  das  Konta- 
giiim  der  Syphilis  und  das  des  Trippers  eines  und  das- 
selbe sei.  —  Das  scharfe  Sekret  des  gonorrhoischen  Krank- 
heitsprozesses kann  aber  auch  Erosionen  und  Geschwüre 
hervorbringen,  die  aber  von  den  eigentlichen  syphiliti- 
schen Geschwüren  eben  so  verschieden  sind,  wie  alle  an- 
dern durch  scharfe  Stoffe  hervorgebrachten  Geschwüre, 
die  als  solche  auch  ein  übles  Aussehen  haben  müssen, 
und  vermöge  ihres  Sitzes  eine  grosse  Verwirrung  in  die 
Syphilidologie  gebracht  haben  5 

b.  die  Syphilis  ist  eine  chronische,  ankeine  bestimm- 
ten Stadien  gebundene  Krankheit,  die  sich  selbst  überlas- 
sen, höchstens  nur  in  so  lange  sie  noch  örtlich  ist,  manch- 
mal von  der  Naturheilkraft  allein  bewältiget  wird ,  die 
aber  meistens  und  gewiss  immer ,  wenn  sie  schon  allge- 
mein ist,  den  ganzen  Organismus  nach  und  nach  aufreibt, 
und  durch  gänzliche  Zersetzung  und  Verflüssigung  der 
festen  sowohl  als  der  flüssigen  Theile  mit  dem  Tode  en- 
det. Der  Tripper  hingegen  ist  eine  akute,  an  bestimmte 
Stadien  gebundene  Krankheit ,  die  selbst  unter  den  un- 
günstigsten Verhältnissen  ihre  Stadien  durchläuft,  und 
wenn  auch  ein  Ausfluss  in  Folge  dieser  ungünstigen  Ver- 
hältnisse nach  den  durchmachten  Krankheitsstadien  als 
Nachtripper  fortbestehen  sollte  5  so  ist  dies  kein  anste- 
ckender Tripper  mehr,  sondern,  ein,  aus  örtlicher  Atonie 
der  Schleimhaut  fortbestehender  Ausfluss  von  dünnem, 
wässerigem  Schleime,  mithin  eben  so,  wie  z.  B.  die  Haut- 
wassersucht, die  oft  auf  den  Scharlach  folgt,  eine  blosse 
Nachkrankheit,  die  mit  der  frühern  in  so  ferne  im  Zusam- 
menhange steht,  als  sie  die  Anlage  zu  ihrer  Entwicklung 
ausbildete. 

Nun  ist  es  aber  eine  Haupteigenschaft  der  Kontagien, 
dass  diejenigen,  die  chronische  Krankheiten  erzeugen,  in 
den  ergriffenen  Gebilden  nicht  so  viel  Reaktion  erwe- 
cken, dass  dadurch  allein  alles  Krankhafte  aus  der  Oeko- 
nomie  des  Organismus  eliminirt  werden  könne,  diese  kon- 
tagiösen  Krankheiten  bestehen  also  ohne  Hilfe  der  Kunst 
meistens  in  so  lange  fort,    bis  der  Organismus  zerrüttet 
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ist.  —  Diejenigen  Kontagien  hingegen,  die  akute  Krank- 
heiten hervorrufen ,  erwecken  zugleich  eben  durch  den 
akuten  Verlauf  der  durch  die  Ansteckung  erzeugten  Krank- 
heiten so  viel  Reaktion ,  dass  dadurch  alles  krankhaft 
Entartete  ,  mithin  auch  alles  der  Wesenheit  der  anste- 
ckenden Krankheit  Angehörige  mit  Ablauf  der  Krank- 
heitsstadien aus  dem  organischen  Haushalte  entfernt  wer- 
den könne. 

Es  wäre  mithin  allen  der  Erfahrung  entnommenen 
wissenschaftlichen  Satzungen  zuwider,  wenn  man  anneh- 
men wollte,  dass  das  sj^philitische  Kontagium  als  solches 
bald  eine  chronische  an  keine  bestimmten  Stadien  gebun- 
dene, und ,  sich  selbst  überlassen,  mit  gänzlicher  Auflö- 
sung des  Organismus  endende ,  bald  aber  eine  akute,  an 
gewisse  Stadien  gebundene  und  stets  durch  legitime  Kri- 
sen sich  entscheidende  Krankheit  hervorbringen  könne  5 

c.  der  unantastbarste  Beweis  über  die  Verschie- 
denheit der  Kontagien  ist  der  a  posteriori^  nämlich  der 
von  der  verschiedenen  Wirkung  beider  Kontagien  mit- 
telst der  Inokulation  entnommene. 

Wenn  übrigens  aber  auch  in  dieser  Beziehung  die 
ersten  Inokulationsversuche  von  Andree,  Harrison 
und  Hunte  r  ungünstig  ausfielen,  so  hat  man  allerdings 
vollkommen  Recht  mit  R  ic  0  rd  deren  Gültigkeit,  schon 
wiegen  der  vielen  Widersprüche,  in  Abrede  zu  stellen, 
da  gerade  Bell  seine  Beobachtungen  gleichzeitig  mit 
Andree  aber  viel  ausführlicher  mitgetheilt  hat,  und 
woraus  im  Gegensatze  zu  Andree's,  Harrison's  und 
Hunte  rs  Behauptung  hervorgeht,  dass  der  Tripperschleim 
auf  eine  wunde  Stelle  der  Eichel  gebracht,  wohl  einen 
Eicheltripper  mit  Phimose,  wie  auch  den  Harnröhren- 
tripper erzeuge,  nie  aber  einen  Schanker  mit  seinen  Fol- 
gen produzire.  Diese  Experimente  Bell's  sind  schon" 
darum  um  so  beweisender,  als  sie  in  Gegenwart  D  u  n- 
can's  von  zwei  Schülern  der  Medizin,  die  ihren  eigenen 
Körper  zur  Lösung  dieser  streitigen  Punkte  preisgaben, 
vorgenommen  wurden.  Welche  Gründe  aber  zur  Widerle- 


383 

giing  derGültigkeit  dieser  Experimente  Handschuc Ir'Qj 
der  die  Identität  des  Schanker-  und  Tripperkontagiums 
verflechtet,  zu  der  Behauptung  bewogen  haben  mögen,  dass 
ein  eingeimpftes  syphilitisches  Kontagium  sich  ganz  an- 
ders verhalten  müsse,  als  ein  während  des  Coitus  mit- 
getheiltes,  kann  ich  mir  wahrlich  um  so  weniger  enträth- 
seln,  als  alle  von  ausgezeichneten  Aerzten  uns  mitge- 
theilten  Beobachtungen  von  erfolgter  syphilitischer  An- 
steckung ohne  Coitus ,  wo  also  das  Kontagiunl  eben  so 
wie  bei  der  Inokulation  wirken  musste,  keine  Modifika- 
tionen, wohl  aber  denselben  Verlauf,  wie  die  durch  den 
Coitus  mitgetheilte  Syphilis  zeigten.  Auch  widerlegen 
dieses  Rico  rd's  Inokulationsversuche,  die  zwischen  de- 
nen durch  den  Coitus  entstandenen,  und  den  nach  der 
Inokulation  erfolgten  Schankern,  durchaus  keine  Verschie- 
denheiten nachweisen,  was  doch  unausbleiblich  wäre, 
wenn  nach  H  a  n  d  s  c  h  u  c  h's  Idee  das  inokulirte  Kontagium 
anders  wirken  müsste ,  als  das  durch  den  Coitus  mitge- 
theilte. R  i  c  0  r  d  kommt  das  grosse  Verdienst  zu ,  die 
fragliche  Verschiedenheit  des  Tripper-  und  Schankerkon- 
tagiums  durch  seine  zahlreichen,  umsichtigen  und  in  sei- 
nem schon  öfter  benannten  Werke  uns  mitgetheilten  In- 
okulationsversuche a  posteriori  ausser  allen  Zweifel  ge- 
setzt zu  haben. 

Eisenmann  '"^'-'Q  lässt  bei  der  Beweisführung  über 
die  verschiedene  Natur  des  Tripperkontagiums  von  dem 
des  Schankers,  auch  die  Chemie  eine  Rolle  spielen,  in- 
dem er  behauptet,  dass  der  Tripperschleim  kalinisch,  der 
Schankereiter  aber  sauer  reagiren  soll.  Abgesehen  nun 
davon,  dass  der  Schluss  von  der  chemischen  Beschaffen- 
heit des  Trägers  auf  die  Natur  der  Ansteckungsstoffe,  da 
ihre  Wesenheit  der  Chemie  nicht  unterthan ,  in  einem 
eigenen  Leben  begründet  ist,  nur  ein  Trngschluss  sein 
kann ,  so  muss  ich  versichern ,  dass  ich  bei  meinen  Ex- 


*)  Seite  51  seines  Werkes. 
■*)  Bd.  I.  Seite  140  seines   Werkes. 
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perimenten  nicht  immer  dieselben ,  oft  keine  manchmal 
aber  auch  die  entgegengesetzten  Resultate  erhielt,  was 
auch  bei  Besnard  der  Fall  sein  musste,  da  nach  ihm 
der  Tripperschleim  sauer  reagirt,  während  nach  Ricord 
der  Schankereiter  sich  kalinisch  verhält.  Keineswegs 
eignet  sich  daher  diese  von  der  chemischen  Eigenschaft 
hergenommene  Behauptung  Eis  enmann's  zur  Beweis- 
führung für  die  Differenz  der  Konta*gien ,  da  die  Chemie 
selbst  im*  niedersten  organischen  Leben  keine  Wirkungs- 
sphäre finden  kann  ,  soll  sie  nicht  das  Leben  zerstören, 
und  da  das  Vorwalten  des  sauren  oder  kalinischen  Ele- 
mentes des  Trägers  der  belebten  Ansteckungsstoffe,  un- 
beschadet der  absoluten  Qualität  der  Kontagien,  nur  zu- 
fällige Modalitäten  sind,  was  die  sich  geradezu  wider- 
sprechenden Resultate  hinlänglich  beweisen. 

Aus  diesem  Allen  geht  nicht  nur  unwiderleglich  her- 
vor, dass  der  Tripper  eine  vom  Schanker  wesentlich  ver- 
schiedene Krankheit  sei  5  sondern  auch,  dass  der  Trip- 
per an  und  für  sich  und  ohne  Komplikation  mit  einem  lar- 
virten  Schanker  nie  die  allgemeine  Lustseuche  zur  Folge 
haben  könne. 

Zum  Belege  des  Behaupteten  kann  ich  nicht  unter- 
lassen ,  hier  einen  gewiss  sehr  interessanten  Krankheits- 
fall mitzutheilen ,  der  mir  in  meiner  Praxis  und  zwar  im 
Jahre  1838  im  Lemberger  Filialspitale  für  Venerische 
vorkam. 

Ein  stets  gesunder  junger  Mann,  Gemeiner  des  löbl. 
k.  k.  B.  Mariassy  Linien-Infanterie-Regimentes  zog  sich 
durch  einen  unreinen  Beischlaf  einen  heftigen  Tripper  zu, 
und  in  drei  Tagen  darauf,  durch  ein  zufälliges  Anstossen 
seiner  linken  Hand  an  die  Mauer ,  gerade  am  Rücken  des 
Gelenkes  zwischen  dem  ersten  und  zweiten  Phalanx  des 
Zeigefingers  derselben  Hand  eine  unbedeutende  Hautab- 
schilferung.  In  diese  von  der  Oberhaut  entblösste  Stelle 
impfte  sich  nun  der  in  Rede  stehende  Mann  ,  durch  Un- 
vorsichtigkeit beim  Reinigen  des  Gliedes,  das  Tripperse- 
kret ein,  worauf  er  über  Nacht  heftige  spannende,  zu- 
weilen lanzinirende  Schmerzen  der  ganzen   betreffenden 
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Extremität  bis  in  die  Achselhöhle  bekam,  wozu  sich  eine 
ziemlich  bedeutende  8}  nocha  zugesellte.  Bei  der  Friih- 
visite  fand  ich  alle  Saugadern  dieser  Extremität  entzündet, 
wie  rothe  Stränge  unter  der  Haut  liegend,  von  der  Stelle 
der  Hautabschiiferung  strahlenförmig  über  den  Rücken 
der  Hand  verlaufend  und  bis  in  die  Achselhöhle  sich 
erstreckend,  wo  die  etwas  angelaufenen  Achseldrüsen  den 
Krankheitsherd  begränzten.  Die  Schmerzen  waren  nun 
schon  heftig  lanzinirend,  spannend  und  die  Beweglichkeit 
der  kranken  Extremität  beinahe  ganz  aufgehoben.  Die 
Synocha  war  heftig. 

Diesen  Erscheinungen  zufolge  ordinirte  ich  eine  ek- 
koprotische  Salzmixtur,  Mandelmilch  mit  Salpeter  zum 
Getränk,  und  liess  auf  den  gesunden  Arm  eine  Aderlass 
von  zwölf  Unzen ,  und  über  den  kranken  kalte,  etwas 
Bleiessig  hältige  Ueberschläge  machen ,  bei  welcher  Be- 
handlung sich  die  Krankheit  binnen  fünf  Tagen  durch 
Schweisse  und  einen  häufigen  sedimentösen  Urin  völlig 
entschied.  Der  Tripper  wurde  nach  einem  regelmässigen 
Verlaufe  von  vier  Wochen  ebenfalls  geheilt,  und  trotz 
dem ,  dass  ich  diesen  Mann  noch  anderthalb  Jahre  zu 
beobachten  Gelegenheit  hatte,  habe  ich  nie  die  geringsten 
Spuren  eines  syphilitischen  Allgemeinleidens  an  ihm  ent- 
decken können,  ja  er  erfreute  sich  im  Gegentheile  stets 
der  vollkommensten  Gesundheit. 

Wäre  nun  das  Kontagium  des  Trippers  und  der  Sy- 
philis identisch,  so  hätte  es  in  diesem  Falle,  wo  es  eine 
von  der  Oberhaut  entblösste  Stelle  verunreinigte  ,  und 
offenbar  in  den  lymphatischen  Kreislauf  aufgenommen 
wurde ,  die  allgemeine  Lustseuche  unausbleiblich  zur 
Folge  haben  müssen,  was  jedoch  zum  Beweise  der  Nicht- 
identität  nicht  geschah. 

Syuiiitoinatologie  und  Terlatif  des 
Trippers. 

Die  ersten  Spuren  der  haftenden  Ansteckung  zeigen 
s^h  oft  schon  binnen  24  Stunden ,  oder  längstens  binnen 

**  ~  ^     —  25  ' 
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sechs  Tagen ,  vielleicht  nie  später,  und  wenn  auch  ein- 
zelne"ScHnftsteller  Beispiele  anführen,  wo  zwischen  der 
Ansteckung  und  dem  Ausbruche  der  Krankheit,  bedeutend 
grössere  Zwischenräume  beobachtet  wurden,  so  darf  man 
nicht  ausser  Acht  lassen ,  dass  nicht  jeder  Ausfluss  für 
einen  durch  Ansteckung  entstandenen  Tripper  zu  halten 
sei,  was  besonders  von  dem  von  Duncan  und  Swe- 
diauer  mitgetheilten  Falle  gelten  mag,  wo  der  Aus- 
bruch der  Krankheit  erst  nach  vier  Wochen  entstanden 
sein  soll. 

Der  Beginn  des  Trippers  bei  Männern  wird  durch 
einen  anfangs  nicht  unangenehmen,  oft  wahrhaft  wollüsti- 
gen  Kitzel  in  der  Eichel,  besonders  aber  in  der  Harnröh- 
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renmündung  bezeichnet.  Dieser  Zustand  dauert  oft  ein  bis 

zwei  Tage ,  wobei  er  jedoch  immer  unangenehmer  uncf 
lästiger  wird ,  sich  nach  und  nacITuber  das  Mittelfleisch 
und  selbst  in  die  Inguijiajgjeg;end_erstreckt ,  ein  unange- 
nehmes ziehendes  Gefühl  daselbst  erregend.  Häufige  Erek- 
tionen ,  nächtliche  Pollutionen  und  häufiger  schmerzhafter 
Drang  zum  Harnen  sind  gewöhnliche  Begleiter  dieses 
Zeiti-äüines.  —  Bei  Weibern  ist  dieser  Zeitraum  weniger 
lästig  als  bei  Männern,  da  bei  ihnen  die~minder  empfind- 
liche Scheidenschleim'haut  das  Substrat  des  Tripperpro- 
zesses ist,  und  nur  selten  die ,  jedenfalls  auch  minder 
empfindliche  Harnröhrenschleimhaut. 

Während  dieses  Zeitraums  ist  die  Sekretion  meistens 
nochsehr_gering,  und  sie  besteht  aus  einem  mehr  wässe- 
rigen Jdareii.^^hleime ,  der  die_Hai3;öhrenmündung ,  die 
sc h 03  gerö th_gt  erscheint,  oft  verkMit,  indem  er  borken- 
artig antrocknet. 

Nach  und  nach  nehmen  nun  sämmtliche  krankhafte 
Erscheinungen  an  Intensität  zu  ^  das  anfangs  prickelnde, 
juckende  Gefühl  in  der  Harnröhrenmündung  und  der 
kahnförmigen  Grube  wird  waln^iaf^hrenneM-schi^^ 
so  zwar,  dass  das  Harnen  nur  mit  den  grössten  Schmer- 
zen  und  nur  tropfenvvl^e  verrichtet^erden  kann,  ja  es 
wurde  schon  öfters  eine  wahre  Harnverhaltung  beobachtet. 
Hiejbei^clnvillt  das  Gjiedjnehrj)d£iL3veniger  an,  und  ist 


bei  der  Berührung  im  ganzen  Verlaufe  der  Harnröhre 
etwas  empfindlich,  ja  oft  wahrhaft  schmerzhaft.  An  der 
Eichel  ist  diese  entzündliche  Anschwellung  deutlich  er- 
kennbar, besonders  aber  anjlen  Labien  der  H^Siröhren- 
miindung,  die  mehr  aufgewulstet  und  intensiv  geröthet 
sind.  Die  entzündlicHF^AnscliwelluIng  erstfecltt^ich  au^h 
oft,  über  die  Vorhaut,  besonders  aber  über  die  innere 
Platte  derselben,  die  Phimosis  ojer  j^araphimosis  darstel- 
lend ,  v^on  denen  weiter  unten  die  Bede  sein  wird.  Nicht 
selten  bilden  sich  auch  in  der  zelligenMLTmgebung  der 
Harnröhre,  be^mlers  aber  unter  dem  Bändchen,  also^n 
der  Nähe  des  eigentlichen  Entzündungsherdes ,  nämlich 
der  kahnförmigen  Grube ,  kleine  Abszesse ,  die  bald  in 
Eiterung  übergehen,  und  die  offenbar^nüF^der  Mitleiden- 
schaft des  den  Entzündungsherd  umgebenden  Zellgewebes 
ihr  Entstehen  verdanken. 

Bei  dem  weiblichen  Geschlechte  sind  diese  entzünd- 
lichen Erscheinuiigen^e^en_^n_soIcherJ5e^^^  wie 
bei  den  Männern,  obwohl  auch  bei  ihnen  der  entzündliche 
Prozess  in  der  höheren  Röthung,  Anschwellung  und  der 
gesteigerten  Wärmeentwicklung  der  grossen  ,  besonders 
aber  der  kleinen  Labien  und  der  Klitoris  unverkennbar  ist. 

Das  Sekret ,  das  während  dieses  offenbar  entzünd- 
lichen Zeitraumes  ausgeschieden  wird,  ist  schon  mehr  dick- 
flüssig, eiterähnlich^  weisslich  oder  grünlich  gelb^  reich- 
lich abfliessend ,  und  die  Wäsche  steifend  und  färbencf. 
In  diesem  Zeiträume  ist  das  Sekret  oft  so  scharf,  dass 
es  Exkoriationen  der  Eichel  und  der  Vorhaut  hervorzu- 
bringen im  Stande  ist,  die  der  Verunreinigung  mit  dem 
kaustischen  Sekrete  stets  ausgesetzt,  oft  ein  übles,  ge- 
schwüriges, den  Schankern  ähnliches  Aussehen  erlangen, 
und  zu  Beirrungen  Anlass  geben.  Ob  diese  Erscheinung 
auch  in  der  Harnröhre  häufig  vorkomme,  wie  mehrere 
Schriftsteller  behaupten,  kann  ich  aus  eigener  Erfahrung 
nicht  verbürgen  ,  aber  die  Analogie  spricht  dafür ,  denn 
bei  andern  heftigen  katarrhösen  Affektionen  gehören  ober- 
flächliche Exkoriationen  gerade  nicht  zu  den  Selten- 
heiten* 

25  ^ 
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Manchmal  ereignet  es  sich  aiichj  besonders  bei  hö- 
heren Entziindungsgraden,  dass  das  Sekret  mit  Blutstrej- 
^en  vermischt  ist,  oder  wahrhaft  braun  vom  beigemischten 
Blute  gefärbt  erscheint,  den  einst  so  gefürchteten  schwar- 
zen  oder  russischen  Tripper  darstellend,  und  in 
derThat  mag  diese  Varietät  manchen  Kranken  kleinmüthig 
stimmen  ,  denn  der  einfache  Tripper  ist  schon  ekelhaft 
genug,  wie  denn  erst  der  schwarze ,  der  die  Wäsche  so 
abscheulich  inprägniren  muss. 

Die  Blutungen ,  die  sich  manchmal  zu  dem  Tripper 
gesellen,  sind  meistens  nichts  bedeutende  Erscheinungen^ 
ja  oft  eher  nützlich  als  schädlich ,  und  sie  scheinen  nur 
selten *einem  zerrissenen  Gefässe  ihr  Entstehen  zu  ver- 
danken, sondern  meistens  nur  dem  Umstände,  dass  die 
Schleimhäute  überhaupt ,  mithin  auch  die  Harnröhren- 
schleimhaut, unter  gewissen  Verhältnissen  blutsezerni- 
rend  werden  kann.  Tritt  die  Blutung  jedoch  in  Folge  der 
Zerreissung  eines  Blutgefässes  ein,  so  ka^nn  sie  auch  be- 
denklich werden.  Ob  beim  Weibe  auch  ähnliche  Phäno- 
mene beobachtet  wurden,  kann  ich  nicht  angeben,  obwohl 
die  Wahrscheinlichkeit  für  ihre  Existenz  spricht,  jeden- 
falls müsste  aber  eine  genaue  Distinktion  zwischen  dem 
Monatflusse  und  der  zufälligen  Blutsekretion  während 
des  Bestehens  eines  heftigen  Scheiden-  oder  Harnröhren- 
trippers gemacht  werden. 

Waren  die  häufigen  Erektionen  und  nachtlidien^Pol- 
lutionen  im  ersten  Zeiträume  der  beginnenden  Krankheit 
schon  lästig,  so  sind  sie  dieses  noch  mehr  bei  zunehmender 
Entzünd ungsperiode,  wo^iej)ftmit iin erträglichen  S chmei'- 
zen  verbunden,  sind  ,  da  einerseits  die  zelligen  Körper 
anschwellen  und  steif  werden,  andererseits  aber  die  ent- 
zündete und  angeschwollene,  mithin  nicht  mehr  so  aus- 
dehnbare Harnröhre  diesem  Drange  entgegen  ist.  Da  nun 
hiedurch  das  steifgewordene  Glied  mehr  oder  weniger 
bogenförmig  nach  abwärts  gekrümmt  erscheint ,  so  hat 
man  diese  Erscheinung  mit  der  Benennung  ^,Chorda  ve- 
neren^''  belegt.  Obwohl  übrigens  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle   die   eigentliche  Ursache  dieses  Phänomens   in  der 
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entzündlichen  Aufregung  zu  finden  ist;  so  gibt  es  doch 
Fälle  genug ,  wo  bei  mangelndem  entsprechenden  Ent- 
zündungsgrade, nur  eine  krankhafte  Verstimmung  des  Ge- 
nitalnervensystems  angeschuldigt  werden  kann,  was  auch 
die  von  jeher  berühmte  Wirksamkeit  des  Kamphers  zu 
bestätigen  scheint. 

Obwohl  der  Tripper  in  der  Regel  ohne  Fieber  ver- 
lauft, so  ist  die  Coenesthese  doch  stets  mehr  oder  weniger 
alterirt,  bei  höheren  Entzündungsgraden  aber  ist  oft  auch 
eine  wahre  Sj^nocha  zu  beobachten. 

Natürlich  ist  es,  dass  der  Tripper  nicht  bei  allen 
Individuen  mit  gleicher  Heftigkeit  und  mit  allen  oben  an- 
gegebenen Erscheinungen  im  Entzündungsstadio  verlauft, 
sondern  bald  sehr  heftig  ist,  bald  aber  sehr  gelinde,  und 
bald  —  nach  der  jedesmaligen  Individualität  —  mehr  auf 
das  vaskulöse,  bald  aber  mehr  auf  das  nervöse  Gebiet 
rückwirkend  zu  sein  scheint,  und  so  entstand  denn  die 
Eintheilung  des  Trippers  in  einen  inflammatorischen,  lym- 
phatischen und  erethischen,  je  nachdem  die  Entzündung 
heftig  oder  gering  ist,  oder  je  nachdem  die  genital-nervöse 
Sphäre  mehr  mitleidend  erscheint.  Diese  Eintheilung  ist 
die  naturgemässe  ,  mithin  vernünftige.  E  i  s  e  n  m  a  n  n  *3 
theilt  aber  den  Tripper  in  einen  erethischen,  synochalen 
und  erysipelatösen  ein  ,  wozu  kein  vernünftiger  Einthei- 
lungsgrund  vorhanden  ist,  da  für  die  beiden  ersteren  Va- 
rietäten das  vorwaltend  ergriffene  Genitalnerven- und  Ge- 
fässsystem  den  Eintheilungsgrund  abgibt,  für  die  letztere 
Form  aber,  die  biliöse  Komplikation  !  —  Dass  aber  diese 
Eintheilung  am  Studiertische  erfunden  sei ,  beweiset 
schon  der  Umstand  ,  dass  Eisenmann  den  erysipela- 
tösen Tripper  —  aus  Analogie  —  mehr  zu  Metastasen 
geeignet  wissen  will,  als  die  anderen  Varietäien,  eine 
Behauptung,  die  sich  wohl  schwer  durch  die  Erfahrung 
bestätigen  dürfte,  denn  eine  Fehris  eryaipelacea  ist  doch 
etwas  ganz  Anderes,  als  ein  in  seinen  Erscheinungen  et- 


*)  Bd.  1 ,  .Seile  189     194. 


390 

was  modifizirter  Tripper  durch  ein  gleichzeitig  bestehen- 
des gastrisch-biliöses  Leiden. 

Hat  der  Tripper  den  entzündlichen  Zeltraum  durch- 
gemachtj  was  gewöhnlich  in  drei_bis  sechs  Tagen  der 
Ftill  ist,  so  farigt  die  Entzündhing  an,  sich  allmälig  zu 
mildern  oHer  verliert  sich  ganz,  was  das  allmälige  Ver- 
schwinden der  schmerzhaften  Erscheinungen  beweiset, 
aber  eine  massige  Schmerzhaftigkeit  in  der  Harnröhre 
bleibt  noch  längere  Zeit  zurück,  besonders  bei  der  Ent- 
leerung des  ü#-ins,  der  noch  immer  Brennen  verursacht. 
Der  Äusfluss,  der  noch  durch  längere  Zeit  reichlich  fliesst, 
mmmt  Inich  endlich  an  Menge  ab,  verliert  seinen  grünli- 
chen ToUj  wird  mehr  milchig,  konsistent  und  fadenzie- 
hend,  bis  er  endlich  ganz  aufhört.  ~ 

Aus  der  gegebenen  Beschreibung  des  Verlaufes  des 
Trippers  ergibt  sich,  dass  derselbe  an  zwei  Stadien  ge- 
bunden sei,  nämlich  an  das  Stadium  der  Entzündung  und 
an  das  Stadium  der  Sekretion  oder  Krise.  Gewöhnlich 
nimmt  man  aber  noch  ein  drittes  an,  nämlich  das  der  ent- 
stehenden Krankheit. 

Die  Zeit,  die  der  Tripper  von  seinem  Ursprünge  bis 
zu  seinem  Ende  durchlauft,  ist  gewöhnlich  2L — 40  Ta- 
ge, selten  aber  darüber,  wo  er  dann,  nicht  geheilt,  in  den 
Nachtripper  übergeht,  von  dem  später  die  Rede  sein 
wird. 

Noch  zu  bemerken  ist,  dass  Elsenmann,  den  Um- 
stand benützend,  wenn  sich  das  zweite  Stadium  des  Trip- 
pers bei  Milderung  aller  Erscheinungen  aus  irgend  einer 
Ursache  in  die  Länge  zieht,  ohne  noch  in  den  eigentli- 
chen Nachtripper  übergangen  zu  sein,  einen  chronischen 
Tripper  anführt,  der  jedoch  als  solcher  nicht  besteht,  son- 
dern nur  die  letzte  Periode  des  akuten  Trippers  ,  oder 
den  Anfang  des  Nachtrippers  bezeichnet,  also  gleichsam 
der  Zeitraum  des  Ueberganges  ist,  der  sich  nicht 
durch  scharfe  Marken  bezeichnen  lässt. 
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Hit'A  lEstfl  ^Veseii  iles  Trippers. 

Lange  blieb  der  Sitz  des  Trippers  und  hiermit  auch 
seine  Wesenheit  ein  Räthsel  für  die  Aerzte,  Avas  wohl 
in  dem  Umstände  seinen  Grund  hahen  mag ,  dass  gewiss 
äusserst  selten  an  diesem  Uebel  Leidende  starben  ,  und 
selbst  dann  ihre  Geschlechtstheile  dem  anatomischen  Mes- 
ser nicht  preis  gegeben  wurden.  Daher  hielt  man  diese 
Krankheit  ursprünglich  für  einen  Samenfluss,  welcher  An- 
sicht wir  den  Namen  ^\Gonorrhoea"'  verdanken,  aber 
manche  Andere  supponirten  in  der  Harnröhre  ein  Ge- 
schwür, das  den  Eiter  absondere.  Erst  Cockburne 
war  es  beschieden ,  über  den  Sitz  und  das  Wesen  der 
Krankheit  Licht  zu  verbreiten,  die  schon  in  den  ältesten 
Urkunden  des  Menschengeschlechtes  .  in  ihren  Folgen 
bekannt,  polizeilich  behandelt  wurde. 

Zu  beengt  ist  jedoch  die  Annahme  der  meisten  Schrift- 
steller, dass  der  Sitz  des  Leidens  die  kahnförmige  Grube 
sei ,  es  leidet  wohl  stets  ein  grösserer  Theil  der  Harn- 
röhre mit,  wohl  auch  manchmal  die  ganze,  was  die 
Schmerzhaftigkeit  derselben,  die  sich  oft  über  das  Peri- 
näum  erstreckt,  beweiset.  Die  kahnförmige  Grube  ist  aber 
jedenfalls  der  am  meisten  ergriffene  Theil,  theils  wegen 
der  vielen  ScHleimbälge ,  die  sie  besitzt,  und  die  sie  zu 
blennorhoischen  Sekretionen  am  meisten  qualifiziren,  theils 
aber  wegen  der  hier  am  meisten  entwickelten  Empfind- 
lichkeit. 

Bei  Weibern  ist  der  Sitz  des  Uebels  viel  unbestimm- 
ter, denn  bald  ist  die  Schleimhaut  der  äussern  Geschlechts- 
t heile  ,  bald  die  der  Scheide,  der  Harnröhi-e  ,  oder  auch 
die^  des^  Gebärorgans  deF~alleinige  ,  oder  doch  der  vor- 
zugsweise^ergnffene'  Sitz  des  Uebels. 

Nicht  das  ganze  Parenchym  der  vorzugsweise  ergrif- 
fenen Schleimhautpartien  ist  aber  der.Süz  des  Tripper- 
prozesses .  sondern  vorzugsweise  nur_jdie_  schleimse- 
zernirenden  Gebilde  derselben,  die  Schleimbälge  und  das 
Papillargewebe,  eben  so,  wie  bei  jeder  andern  katarrhö- 
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sen  Schleimhautaffection  ;  gesellen  sich  aber  Entzündimgs- 
prozesse  des  Parenchym's,  oder  der  zelligen  Umgebung 
der  Harnröhre  hiezu,  so  sind  diese  nur  durch  Mitleiden- 
schaft entstandene  Krankheitsprozesse,  die  mit  dem  Trip- 
perprozesse nichts  gemein  haben. 

Aus  dem  Verlaufe  und  dem  Sitze  des  Uebels  ergibt 
sich  nun,  dass  der  Tripper  nichts  .anderes,  als  eine  ka- 
tarrhalische Entzündung  sei,  die  der  Krankheitsursache 
und  der  Vitalität  der  ergriffenen  Schleimhäute,  entspre- 
chende Modificationen  erleidet,  im  Wesentlichen  aber,  als 
im  Krankheitsverlaufe  und  in  ihren  Endungen,  jeder  an- 
dern katarrhalischen  Entzündung  gleichkommt. 


Ausgänge     und    Folgekrankheiten     des 
Trippers. 


Der  allerhäufigste  Ausgang   des  Trippers   ist  der  in 
Genesungj^  der  unter   den  bereits    angegebenen  Erschei- 


nungen erfolgt.  Nicht  immer  ist  aber  die  Genesung  voll- 
kommen, denn  es  bleibt  o^t  lange  Zeit,  ja  manchmal  auch 
für  immer  eine  mässig^e_wäjsrig^chleimige  Sekretioji  zu- 
rück, die  mit  oder  ohne  Texturalienation  der  Harnröhre 
verbunden  sein  kann.  Diese  fortdauernde  krankhafte  Se- 
kretion wird  der  „Na^chtrip  p  e  r"  genannt..  Obwohl 
übrigens  der  Nachtripper  keine  eigentliche  Folgekrank- 
heit des  Trippers ,  sondern  im  strengen  Sinne  nur  ein 
Krankheitsresiduura  ist  5  so  wird  er  doch  gewöhnlich  den 
Folgekrankheiten  beigezählt. 

Eine  Nachkrankheit  des  Trippers  bilden  ferner  die 
Strikturen  der  Harnröhre,  die  man,  falls  sie  in  blos- 
sen Auflockerungen  der  Schleimhaut  bestehen,  ebenfalls 
nur  als  Krankheitsresiduen  betrachten  kann,  ebenso  die 
Strikturen  in  Folge  von  vernarbten  Wunden  der  Harn-r 
röhre  nach  Gefässberstungen  oder  Exkoriationen.  Als 
eigentliche  —  substantielle  —  Nachkrankheiten  des  Trip- 
pers sind  aber  Strikturen  dann  zu  erachten,  wenn  sie 
zurückgebliebenen  Vegetationsanomalien ,    in    der    Form 
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eines   excentrischen    Bildimgsprozesses,     ihr   Entstehen 
verdanken. 

Die  Tjrjpj^xco^j^y I  o m e n ,  die  man  auch  mit 
der  Benennung  j^yco  sis"  ^jder  Feigwarzenkrankheit 
belegt  hat,  stellen  das  reinste  Bild  einer  blennorrhoisehen 
Nachkrankheit  dar. 

Als  Folgekrankheiten  —  nicht  als  Nachkrankheiten 
—  des  Trippers  sind  ferner  alle  jene  zu  betrachten,  die 
einer  3Ietastasirung  oder  Verbreitung  des  ursprünglichen 
Uebels,  per  sympalhiam  oder  contigiiUatem  et  continui- 
tatem  partium^  ihr  Entstehen  verdanken.  Hierher  gehören 
die  entzündlichen  Affektionen  der  Leistendrüsen^^^__der 
Hoden,  der  Eierstöcke,  der  Prostata,  der  C  o  o  p  e  r'schen 
Drüsen^  des  die  Harnröhre  umgebenden  Zellgewebes,  der 
Torhaut,  die  metastatisclien^^ntzündnng^yi^der^ 
und  der  Augentripper. 

Ausser  diesen  führt  Eisenmann  noch  einen  Na- 
sentripper ,  Ohrentripper,  Lungentripper  und  eine  meta- 
statische Entzündung  der  Hirnhäute  an,  deren  Existenz 
jedoch  erst  einer  Nachweisung  bedarf,  ja  sie  scheinen  mir 
mit  um  so  mehr  Wahrscheinlichkeit  blosse  Phantasiege- 
bilde zu  sein,  als  selbst  die  bewährtesten  Schriftsteller 
über  diese  Zufälle  stillschweigend  hinweggehen ,  oder 
doch  ihre  Existenz  in  Zweifel  ziehen. 

Ehedem  hat  man  allgemein  geglaubt,  dass  der  Trip- 
per die  allgemeine  Lustseuche  zu  produclren  vermöge, 
w^as  aber  offenbar  auf  dem  L'rthume  beruhte,  dass  man 
larvirte  Schanker  übersah,  und  so  nur  den  Tripper  be- 
schuldigen konnte,  nachdem  es  aber  bereits  bis  zur  ma- 
thematischen Gewissheit  erwiesen  ist,  dass  der  Tripper 
einer  ganz  anderen  Ursache  sein  Entstehen  verdanke, 
dass  er  ferner  ein  vom  Schanker  wesentlich  verschiede- 
ner Krankheitsprozess  ist,  und  ganz  besondere  Eigenthüm- 
lichkeiten  in  seinem  Verlaufe,  in  seinen  Ausgängen  und 
Folgekrankheiten  darbietet  5  so  fällt  dieser  Glaube  in 
Nichts  zurück,  wass  wohl  selbst  diejenigen  besserij 
Schriftsteller,  die  noch  in  voller  Orthodoxie  an  die  sy- 
philitische Natur   des  Trippers  glaubten,    geahnt  haben, 
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aber  nicht  zum  klaren  Bewusstsein  bringen  konnten  oder 
wollten.  So  sagt  unter  Andern  der  beriihmte  Lou- 
vrier*3*  jjWO  hingegen  nach  einem  Tripper  die  Syphilis 
seltener  entsteht,  später  sich  äussert,  chronisch  einlier- 
schleicbt  und  dem  Merkur  um  so  hartnäckiger  widersteht, 
weil  der  Seuchenstoff  in  der  Periode  der  Entzündung  und 
durch  den  eiterähnlichen  Ausfluss  beim  Tripper,  wahr- 
scheinlich zum  Theil  ausgespült  worden  ist,  oder  sonst 
eine  Veränderung  erlitten  hat."  Schade  ist  es,  dass 
Louvrier  nicht  angegeben  hat,  worin  eigentlich  diese 
Verschiedenheit  der  nach  einem  Tripper  entstandenen 
Lustseuche  bestanden  sein  soll  5  aller  Wahrscheinlichkeit 
nach  wird  aber  diese  —  vermeintliche  —  Lustseuche, 
die  Sycosis  —  vielleicht  auch  die  Verhärtungen  der 
Prostata,  der  C  0  op  er'schen  Drüsen  mit  ihren  Ausgängen 
und  andere  ähnliche  Leiden  —  gewesen  sein,  denn  noch 
auf  derselben  Seite  sagt  Louvrier:  „wo  hingegen  jene 
—  Feigwarzen  —  die  nach  einem  Tripper  entstehen, 
wenn  auch  nur  sehr  wenige  zugegen  sind,  der  grossen 
Kur  sowohl,  als  jedem  Quecksilberpräparat  widerstehen 
und  nach  der  Kur ,  mit  Aetzmitteln  oder  dem  Messer, 
weggebracht  werden  müssen''  und  wer  kennt  nicht  die 
oft  wahrhaft  monströsen  Verunstaltungen,  die  oft  die 
Trippercondylomen  verursachen  ? 

Nachdem  man  nun  in  neuerer  Zeit  immer  mehr  zur 
Üeberzeugung  gelangen  musste,  dass  der  Tripper  mit  der 
lokalen  Syphilis  nichts  gemein  habe,  so  wollte  man  ihn 
denn  doch  nicht  so  leicht  davon  kommen  lassen 
und  nachdem  er  sich  die  Lues  nicht  mehr  aufbürden  liess, 
so  beschuldigte  man  ihn,  noch  grösserer  Hinterhalte,  als 
selbst  die  Lues,  fähig  zu  sein,  die  so  heimtückisch  sind, 
dass  ihnen  seit  Menschengedenken,  bis  fast  auf  die  neue- 
sten Zeiten,  noch  kein  Sterblicher  auf  die  Spur  kommen 
konnte.  So  entstand  denn  die  Lehre  von  der  „Tripper- 
seuche"  deren  Heroen  Autenrieth,  Ritter, 
Echoen  lein  und  Eisenmann  sind. 


*)  Seite  UM  seines  Werkes. 
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Trotzdem  nun,  dass  dieses  neue  Lehrgebäude  so 
gewaltige  Stützen,  wie  Schoenlein,  Autenrieth 
u.  A.  hat,  so  muss  man  doch  vor  dem  strengen  Richter- 
stuhle der  Erfahrung  gestehen,  dass  mehr  der  poetische 
als  der  praktische  Scharfsinn  der  Gründer  dieser  Lehre 
zu  bewundern,  dass  ferner  die  Tripperseuche  gar  nicht 
nachweisbar  sei  und,  dass  höchstens  nur  einzelne  Formen 
derselben,  problematisch  angenommen  werden  dürfen. 

Die  Gründe  meiner  Behauptung  sind : 

a.  fast  alle  Krankheitsformen,  die  man  der  Tripper- 
seuche aufbürdet,  gehören  zu  den  Seltenheiten,  so  zwar, 
dass  gewiss  sehr  viele,  ja  die  meisten  Aerzte,  die  den 
ausgedehntesten  praktischen  Wirkungskreis  haben,  kaum 
je  einige  dieser  Krankheitsformen  zu  beobachten  Gelegen- 
heit haben.  Ereignet  es  sich  nun  aber  auch,  dass  ein  oder 
der  andere  Arzt  viele  dieser  Krankheitsformen  zu  beo- 
bachten Gelegenheit  hat,  und  haben  sämmtliche  Patienten 
bereits  ein  oder  mehrere  Male  am  Tripper  gelitten,  so  ist 
er  doch  nicht  berechtiget  den  Schluss  daraus  zu  ziehen, 
dass  der  Tripper  mit  diesen  Krankheitsfällen  in  einem 
nothwendigen  Zusammenhange  sei,  um  so  mehr  als  alle 
der  Tripperseuche  zur  Last  gelegten  Krankheitsformen 
auch  von  ganz  anderen  Ursachen  entstehen  können,  und 
in  der  That  auch  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  keinen  vor- 
gängigen Tripper  nachweisen  lassen  5 

b.  ein  triftiger  Beweis,  dass  die  gesammte  Lehre 
von  der  Tripperseuche  eine  Fiktion  sei,  ist  Eisenmann's 
sehr  mühevolles  Werk  selbst,  denn  einerseits  sind  fast 
alle  chronischen  Krankheiten,  die  den  verschiedensten 
Ursachen  ihr  Entstehen  verdanken  können,  darin  abge- 
handelt, was  also  alle  Specifität  —  die  doch  consquenter- 
weise  bei  der  Aufstellung  der  Lehre  über  eine  specifisch 
sein  sollende  Krankheit,  streng  beachtet  werden  sollte  — 
aufhebt,  und  andererseits  ist  die  Therapie,  zum  Beweise 
dass  Eisenmann  die  meisten  Krankheitsformen  gar  nie 
gesehen,  oder  doch  wenigstens  nie  behandelt  habe,  auf 
lauter  pia  desideria  gestützt^ 

c.  ein  unumstösslicher  Beweis  für  die  Nichtexisten^. 
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dieser  problematischen  Krankheit  ist  aber  der,  dass  trotz 
der  mächtigen  Anregung  durch  so  berühmter  Männer,  wie 
Schoenlein  und  Autenrieth  sind,  noch  kein  Sy- 
philidotherapeut,  insbesondere  auch  kein  Feldarzt  —  deren 
doch  fast  jeder  unzählige  Tripper  bei  der  Mannschaft  zu 
behandeln  hat,  die  sie  noch  überdiess  durch  ihre  ganze 
Dienstzeit  zu  beobachten  Gelegenheit  in  Fülle  haben  — 
von  einer  Tripperseuche  spricht  oder  nur  träumt,  um  so 
mehr  als  bei  einiger  Spitzfindigkeit,  alle  möglichen  Krank- 
heiten, die  ein  Individuum  befallen,  das  einst  an  einem 
Tripper  litt,  ebenso  leicht,  wie  die  willkührlich  zusam- 
mengruppirten  Krankheitsformen  der  Tripperseuche,  auf 
den  Tripper  als  den  gemeinschaftlichen  Krankheitsborn 
zurückgeführt  werden  können. 

Mit  den  einzelnen  Formen  der  Tripperseuche  will 
ich  mich,  um  Zeit  und  Raum  zu  sparen,  nicht  befassen,  ich 
empfehle  daher  dem  Wissbegierigen  E  i  s  e  n  m  a  n  n's 
Werk,  das  meines  Wissens  das  ausführlichste  über  diesen 
Gegenstand  ist,  und  ich  fühle  mich  überzeugt,  dass  kein 
Beobachter  selbes  ohne  Bedauern ,  dass  so  viel  Fleiss 
nicht  lieber  auf  einen  reellem  Gegenstand  verwendet 
wurde,  aus  der  Hand  legen  wird. 

Diagnose  des  Trippers. 

Ganz  zwecklos  scheint  es  mir  Vieles  über  die  Diag- 
nose des  Trippers,  die  sich  aus  der  Krankheitsbeschrei- 
bung ergibt,  sagen  zu  wollen,  um  so  mehr  als  nach  un- 
serer Ansicht  über  das  Wesen  der  Krankheit,  die  ehe- 
mals gebräuchlich,  aber  stets  ohne  Werth  gewesene  Un- 
terabtheilung in  virulente  und  nicht  virulente  Tripper  ganz 
unstatthaft  und  durchaus  nicht  auf  die  Praxis  einfliessend 
ist,  denn  für  die  Therapie  ist  es  ganz  gleich,  ob  der 
Tripper  dem  Tripperkontagium ,  oder  andern  topischen 
Einflüssen,  sein  Entstehen  verdankt. 

Viel  wichtiger  ist  die  Unterscheidung  des  durch  to- 
pische Einflüsse  entstandenen  Trippers  von  demjenigen, 
der  Konstitutionsanomalien  seinen  Ursprung     verdanket , 
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als  wie  der  hoemorrhoidalej  der  giclitische Tripper,  die  in 
Folge  einer  Chlorose  oder  ans  andern  Ursachen  entstan- 
dene Leukorrhoe  u.  s.  w.,  denn  ihre  Behandlung  muss 
sich,  soll  sie  erfolgreich  sein,  nach  den  fortbestehenden, 
diese  Ausflüsse  bedingenden  Krankheiten  richten^  was  bei 
der  ersten  Art  nicht  der  Fall  ist. 

Die  Uuterscheidungsbehelfe  müssen  eine  geöaueAnam- 
nese  liefern,  denn  obwohl  das  deutlich  entzündliche  Sta- 
dium, im  Durchschnitte  meistens  nur  dem,  durch  topische 
Ursachen  entstandenen  Tripper  eigenthümlich  ist  5  so  sind 
doch  Fälle  genug,  wo  die  lokalen  Tripper  sehr  gelinde, 
mit  kaum  merkbarer  entzündlicher  Aufregung  verlaufen, 
die  konstitutionellen  dagegen,  obwohl  in  der  Regel  sehr 
schleichend,  doch  mit  deutlichen  entzündlichen  Phaeno- 
menen  vergesellschaftet  sein  können.  Besonders  schwie- 
rig ist  die  Diagnose  dann,  wenn  der  ursprünglich  durch 
einen  unreinen  Beischlaf  entstandene  Tripper,  in  Folge 
gleichzeitig  bestehender  Haemorrhoidalkrankheit  oder 
Gicht,  unterhalten  wird  und  sich  in  die  Länge  zieht,  ein 
Umstand,  der  wohl  öfter  vorkommt  als  erkannt  wird.  Hier 
bleibt  uns  wohl  nichts  Anderes  übrig,  als  nach  genau 
erhobener  Eruirung  der  gleichzeitig  bestehenden  Krank- 
heiten den  Schluss  ex  jiwantibus  et  nocentibus  zu  fol- 
gern. 

Ausser  diesen  Trippergattungen  kann  noch  der  lar- 
virte  Schanker  die  Diagnose  beirren,  aber  die  bereits 
angeführten  Merkmale  desselben  und  die  Inokulation,  be- 
wahren vor  Trugschlüssen. 

Beim  Weibe  ist  es  nicht  hinreichend,  sich  die  Ueber- 
zeugung  verschafft  zu  haben,  von  der  Natur  des  Genital- 
flusses, denn  der  jedesmalige  vorzugsweise  Sitz  dessel- 
ben ist  oft  für  die  Therapie  von  grosser  Wichtigkeit. 
Die  Mittel  zur  Eruirung  desselben  sind  der  Mutterspiegel 
und  die  begleitenden  Erscheinungen.  So  ist  die  Vulvar- 
Blennorrhagie  oft  mit  bedeutender  Anschwellung  und 
Schmerzliaftigkeit  der  Nymphen,  der  Klitoris  und  der 
grossen  Schamlippen  vergesellschaftet,  jedoch  ohne  Harn- 
brennen, das  die  Urethral-ßlennorrhagie,  im  Vereine  mit 
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dem  ausfliessenden  Sekrete,  das  durch  einen  in  die  Vagina 
eingebrachten  Finger,  mit  dem  man  einen  gelinden  Druck 
auf  die  schmerzhafte  Urethra  ausübt,  leicht  beobachtet 
wird ,  deutlich  erkennen  lässt.  Schwieriger  ist  die  Dia- 
gnose der  Blennorrhagie  der  Scheidenschleimhaut,  da  diese 
überhaupt  nur  wenig  Empfindlichkeit  verräth  und  der 
Ausfluss  auch  nicht  immer  bis  nach  aussen  dringt  5  hier 
muss  uns  der  Scheidenspiegel  die  Gewissheit  verschaffen, 
wenn  die  Empfindlichkeit  der  kranken  Theile  nicht  zu 
gross  ist,  um  seine  Einführung  zu  verhindern,  die  uns 
übrigens,  wenn  sie  auffallend  ist,  hinlänglich  über  den 
Sitz  des  Uebels  aufklärt.  Die  Erkenntniss  des  Uterinal- 
Trippers  sichert  der,  mittelst  des  Mutterspiegels  zu  er- 
kennende Ausfluss  aus  dem  Muttermunde,  die  mehr  oder 
weniger  deutlichen  entzündlichen  Erscheinungen  des  Bär- 
organs und  die  allenfalls  vorhandenen  Menstrualstörungen. 


'O 


Aetiologie  des  Trippers. 

Die  ausgebreitetste  genetische  lJrsache_des^jrip£ers 
ist  das  Tripperkontagium,  dessen  wirkliche  Existenz  nicht 
liestritten  werden  kann  und  dessen  Differenz  vom  anste- 
ckenden Schankersekrete,  in  den  vorausgegangenen  Er- 
örterungen hinlänglich  nachgewiesen  wurde. 

Hinsichtlich  der  Eigenschaften  des  Tripperkontagiums 
wissen  wir  aber  aus  Erfahrung  bloss  so  viel,  dass  es^treng 
fix  sei,  und  daher  nur  durch  unmittelbare  Berührung  einer 
gesunden  Schleimhaut  mit  einer  dem  gonorrhoischen 
Krankheitsprozesse  unterworfenen,  in  ihr  denselben 
Krankheitsprozess  hervorbringen  könne. 

Das  Wesen  des  Tripperkontagiums  kann  eben  so 
wenig  wie  das  anderer  Kontagien  in  seinen  nähern  oder 
entferntem  chemischen  Bestandtheilen  gesucht  werden, 
wohl  aber  in  einem  ihm  zukommenden  eigenthümlichen 
Leben. 

Ausser  dem  Tripperkontagium  gibt  es  aber  noch  an- 
dere  schädliche  Einflüsse,  die  einen  Tripper  hervorbrin- 
gen  können,  der  sich  oft  von  dem  durch  Ansteckung  ent- 
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standencn,  sowohl  im  Verlaufe,  als  auch  in  dön  Nach- 
krankheiten durch  nichts  unterscheidet.  Diese  Einflüsse 
zerfallen  in  örtliche  und  allgemeine.  Die  örtlichen  zer- 
fallen wieder  in  mechanische  und  chemische  Reize  aller 
Art,  die  schädlich  auf  die  Function  der  Schleimhaut  der 
Harnröhre  einfliessen  können,  als :  der  Missbrauch  der 
Bougies,  die  Anwesenheit  von  Haj-nstein^erK,  da5-_äfterß 
Befühlen  der  GescblechtstEejleund  besonders  die  Onanie*37 
ferner  krankhafte  scharfe  Sekrete-  aus  der  Mutterscheide, 
oder  der  Gebärmjitter,  ja  selbst  der  scharfe  Monatfluss 
ist  mitunter  im  Stande  ein^en  Tripper  zu  erzeugen.  Zu  den 
allgemeinen  Einflüssen  gehören  alle  jene,  die  umstimmend 
auf  das  Geschlechtsleben  einwirken  können,  als  alle  nicht 
gehörig  ausgegoruen  Getränke,  besonders  aber  das  junge 
Bier.  Hierher  gehören  auch  besondere  krankhafte  Zu- 
stände des  Körpers,  insbesondere  aber  die  Bleichsucht; 
und  die  Leiden  des  Pfortadersystems,  mögen  sie  nun  in 
der  Form  des  Hoemorrhoidalleidens  oder  der  Gicht  er- 
scheinen u.  s.  w.  Ebenso  können  aus  was  immer  für  einer 
Ursache  entstandene  Entzündungen  der,  die  Harnröhre 
umgebenden  drüsigen  Gebilde,  durch  Mitleidenschaft  einen 
dem  Tripper  ähnlichen  Ausfluss  zur  Folge  haben. 

Da  übrigens  die  Harnröhrenausflüsse  und  die  der 
w^eibüchen  Geschlechtstheile,  nach  ihren  ursächlichen  Mo- 
menten oft  bedeutende  Modificationen  in  ihrem  Verlaufe 
erleiden  und  daher  auch  ein  verschiedenes  Heilverfahren 
erheischen  und  da  es  meine  Aufgabe  nicht  ist  in  alle 
diese  Einzelnheiten  einzugehen ;  so  werde  ich  mich  bloss 
mit  dem,  durch  einen  unreinen  Beischlaf  entstandenen 
Tripper  —  es  möge  dieser  dem  Tripperkontagio ,  oder 
einem  andern  scharfen  krankhaften  Sekrete  der  weiblichen 
Geschlechtstheile  sein  Entstehen  verdanken  —  und  des- 
sen Folgen  beschäftigen. 


*}  Deutliche  Anweisung  die  verschiedenen  Arfen  des  Trippers 
g:enau  zu  erkennen  und  7>u  behandeln;  von  Hr.  Aii^^ust 
Fr.  H  e  c  k  e  r.  Wien.  1810. 
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Prognose  des  Trippers. 

Obwohl  sich  die  Prognose  aus  dem  bereits  Mitge- 
Iheilten  ergibt,  so  will  ich  hier  doch  noch  anführen,  dass 
sie  bei  sonst  gesunden  Individuen,  die  noch  nicht  öfters  an 
diesem  Uebel  zu  leiden  hatten  und  bei  denen  die  Krank- 
heit normal  verlauft,  unbedingt  günstig  sei^  bei  Individuen 
hingegen,  die  schon  wiederholt  von  diesem  Gaste  heimge- 
sucht wurden,  wie  auch  bei  solchen,  die  eine  besondere 
Anlage  zu  krankhaft  mukösen  Sekretionen  haben,  mithin 
bei  laxen  lymphatischen  Konstitutionen,  ist  eine  zurück- 
bleibende Sekretionsanomalie,  in  der  Form  des  Nachtrip- 
pers sehr  zu  befürchten. 

Behandlung  des  Trippers. 

Sämmtliche  Behandlungsmethoden  des  Trippers  las- 
sen sich  auf  zwei  zurückführen,  nämlich  auf  die  a  hojr- 
1 1 V  e  und  auf  die  s  y  m  p  t  o  m  a  t  i  s  c  h^e,  oder  der  Natur 
der  Krankheit  eigentlich  entsprechende  Heilmethode. 

Die  Idee  die  Krankheit  im  Keime  zu  ersticken  ist 
zu  verlockend, ^s  dass  sie  nicht  von  jeher  ihre  Verehrer 
und  Vertheidiger  gefunden  hätte,  aber  leider  überführt 
uns  die  Erfahrung  nur  zu  oft,  dass  alle  unsere  Bemühun- 
gen zur  Erreichung  dieses  vorgesteckten  Zieles,  meistens 
nur  illusorisch ,  ja  mitunter  wahrhaft  schädlich  seien, 
was  bei  einer  an  bestimmte  Stadien  gebundenen  und  zu 
sj^mpathischen  und  metastatischen  Weiterverbreitungen 
nur  zu  sehr  geneigten  Krankheit,  wie  der  Tripper  ist, 
sehr  leicht  einleuchtet. 

Die  Mittel,  durch  die  man  die  Exstinktion  zu  errei- 
chen versuchte,  sind  theils  topische,  theils  aber  innerliche. 

Von  den  ersteren  verdienen  aber  besonders  die  In- 
jectionen  mit  verdünnten  Kalilösungen  und  die  mit  Auflö- 
sungen des  salpetersauren  Silbers,  eine  besondere  Er- 
wähnung. Die  Einspritzungen  von  kaustischem  Kali  wur- 
den besonders  von  F  o  r  d  y  c  e  ,  W  a  a  r  e  n ,  M  e  d  e  r  e  r, 
Hunter,  Vetter  und  Anderen  empfohlen,  wobei  man 
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als  Grundsatz  aufstelltCj  dass  das  Aetzkali,  das  Konta- 
ghun  desorganisirej  oder  chemisch  dekomponire  und  so 
dem  krankhaften  Prozesse  Einhalt  thue,  nachdem  wir  aber 
bereits  hinreichend  überzeugt  sind,  dass  es  nicht  unsere 
Aufgabe  sein  könne,  gegen  einen  Ansteckungstoff  —  als 
Krankheitssekret  —  Krieg  zu  führen,  sondern  nur  des- 
sen genetische  Ursache,  nämlich  die  Krankheit  zu  bekäm- 
pfen; so  ist  es  ersichtlich,  dass,  wenn  auch  das  Aetzkali 
sich  manchmal  hilfreich  bewährt,  dessen  Ursache  wohl 
in  der  wohlthätigen  Umstimmung  der  Harnröhre  selbst, 
nicht  aber  in  irgend  einem  Verhältnisse  des  Aetzkalis 
zum  Ansteckungsstoffe  zu  suchen  sei. 

Die  Aetzkalilösung  müsste  eine  solche  Stärke  haben, 
dass  sie  im  Munde  wohl  allen  Schleim  aufzulösen  ver- 
möge, wohl  auch  eine  prickelnde  Empfindung,  aber  keine 
brennenden  Schmerzen  errege. 

Carmichael  scheint  der  erste  gewesen  zu  sein, 
der  den  Höllenstein  als  Abortivum  gegen  den  Tripper 
empfohlen  hatte,  doch  scheint  er  ihn  nicht  gar  zu  oft, 
wenigstens  gewiss  nicht  nach  der  Angabe  R  i  c  o  r  d's, 
angewendet  zu  haben,  da  die  von  ihm  angegebene  Solu- 
tion des  Höllensteines  —  10  Gran  auf  eine  Unze  Wasser 
—  die  überdies  alle  10  Stunden  eingespritzt  werden 
musste,  jedenfalls  für  die  ohnedies  krankhaft  erhöhte 
Reizbarkeit  der  Harnröhre,  eine  etwas  zu  grosse  Zumu- 
thung  wäre  und  die,  wenn  auch  nicht  immer,  aber  doch 
gewiss  oft  üble  Zufälle  erregen  muss. 

Rico r  d,  der  ebenfalls  für  die  abortive  Methode  sehr 
eingenommen  ist,  lobt  zu  diesem  Zwecke  auch  den  Höl- 
lenstein sehr,  aber  er  wendet  anfangs  nur  ^ine  Solution 
zu  einem  Viertelgran  auf  eine  Unze  Wasser  an  und  erst 
dann,  wenn  nach  einem  oder_zwei^Iag^a-^wed,er __  der 
Schmerz  zunimmt,  noch  der  Ausfluss  sich  vermindert, 
vei-mehrt  er  die  Dosis  um  einen  Viertelgran  und  so  fort, 
bis  der  günstige  Erfolg  eintritt.  Soli  nun  der  Höllenstein 
als  Abortivum  angewendet  werden,  so  verdient  Ricord's 
Verfahren  jedenfalls  den  Vorzug  vor  dem  C  a  r  m  i  c  h  a  e  Ps 
und  überhaupt  hat  Rico  rd  diese  Lehre  am  meisten  aus- 

26 
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gebildet,  denn  er  beschränkt  sich  nicht  auf  die  lokale 
Umstimmung  der  Harnröhrenschleiinhaut,  sondern  er  wen- 
det zugleich  auch,  wenn  es  die  Umstände  erheischen  an- 
dere Mittel  an,  unter  denen  besonders  die  Blutegel,  die 
er  zu  20 — 40  Stück  an  das  Perinäum  setzen  lässt ,  er- 
Avähnt  zu  werden  verdienen.  Zugleich  sucht  Ricord 
durch  den  innerlichen  Gebrauch  des  Kopaivabalsams  oder 
der  Kubeben,  die  er  jedoch  in  grösseren  Gaben  als  sonst 
anzuwenden  rathet,  den  schon  bestehenden  Ausfluss  so 
rasch  als  möglich  zu  unterdrücken. 

Die  warmen  Bähungen  der  Geschlechtstheile  und  die 
warmen  Bäder  als  Unterstützungsmittel  der  Abortivkur 
verwirft  Ricord  ganz,  da  sie  nach  ihm  schon  an  und 
für  sich  die  Sekretionen  der  Schleimhäute  befördern, 
mithin  den  Tripperausfluss  nur  beschleinigen  würden. 

Zu  erwähnen  ist  hier  noch  Eisenmann's  Methode, 
der  den  lebenden  Organismus,  ebenfalls  wie  Peyrilhe, 
Besnard  und  Andere,  für  eine  Retorte  erachtend,  die  — 
meist  eingebildete  —  Alkaleszenz  des  Trippers,  für  des- 
sen Wesen  fälschlich  haltend,  durch  verdünnte  Säuren, 
besonders  aber  durch  die  Chlorine  bekämpfen  will. 

Die  innerlichen  Mittel,  die  zur  Unterdrückung  des 
Trippers  angewendet  wurden,  sind  derliopaivabalsam  und 
die  Kubeben.  Ihre  besondern  Empfehler  sind  Delpech, 
Armstrong,  D  a  w  s  o  n,  C  h  e  1  i  u  s  u.  A*  Hieher  sind 
wohl  auch  noch  die  ehedem  gebräuchlich  gewesenen  Dra- 
stika  zu  zählen. 

Obwohl  es  nun  schon  vielfältig  bestätigt  wurde, 
dass  durch  das  Abortiwerfahren,  manchmal  schon  in  eini- 
gen wenigen  Tagen  div  Heilung  des  Trippers  erfolgt  und 
zwar,  sehr  oft  ohne  allen  üblen  Folgen,  die  man  wahrlich 
mit  vielem  Rechte  dieser  Methode  vorwarf  5  so  verdient 
sie  doch  nicht  zu  einer  Allgemeinheit  zu  gelangen,  da  der 
Heilerfolg  doch  nichts  destoweniger  problematisch  ist,  was 
selbst  Ricord  ihr  wärmster  Vertheidiger  nicht  läugnen 
kann,  und  da  üble  Folgen,  wenn  auch  selten,  aber  doch 
gewiss  beobachtet  wurden,  und  man  möge  sagen  was  man 
wolle,  auch  beobachtet  werden  mussten.  Nur  dann  kann 
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die  Anwendung  der  .nbortiven  Methode  vvissenschaftlicli 
gerechtfertiget  werden,  wenn  der  Tripper  ohne  Zeichen 
einer  Entzündung  auftritt,  insbesondere  aber  beim  weib- 
lichen Geschlechte,  bei  dem  die  Neigung  zu  metastatischen 
und  sympathischen  Weiterverbreitungen  des  Uebels  über- 
haupt viel  geringer  ist. 

Die  sym|)tomatische.  dem  Krankheitsgange  entspre- 
chende Behandlungsweise  des  Trippers  Jiat  zwei  Aufga- 
ben, nämlich: 

a.  die_entzünd liehen  Erscheinungen  des  ersten  Sta- 
diums zu  massigen,  und 

b.  durch  geeignete  Mittel  das  zweite  Stadium  zu 
verkürzen  und  zur  vollständigen  Entscheidung  zu  führen. 

Die3Iittel  zur  Mässigung  des  entzündlichen  Stadiums 
müssen  dem  jedesmaligen  Entzündungsgrade  entsprechend, 
das  heisst  bald  mehr  bald  weniger  antiphlogistisch  sein. 

In  gewöhnlichen  Fällen  ist  wohl  eine  eingeschränkte 
Pflanzenkost,  in  Yerbindung  mit  leichten  vegetabilischen 
Eccoproticis,  dem  häufi^;en_Gebrauche  schleimiger  ver- 
dünnender Getränke  und  der  oftmaligen  Anwendung  lauer 
schleimiger  Bäder  der  leijienden  Theile  oder  auch  allge- 
meiner  warmej^Bäder  zum  Zwecke  hinreichend^. 

Heftigere  Entzündungsgrade  erheischen  ein  energi- 
scheres EinschreitenT^nsbesondere  aber  die  Anwendung 
iler  Blu^gel  an  das  Perinäum.  Ricord  warnt  vor  der 
Anwendung  der  Blutegel  längst  dem  Verlaufe  der  Harn- 
röhre, da  sie  durch  die  Sugillationen,  die  sie  im  lockeren 
Unterhautzellgewebe  nothwendig  hervorbringen  müssen, 
zu  erysipelatösen  und  ödematösen  Entzündungen  Anlass 
geben:  meines  Erachtens  ist '  aber  die  Anwendung  der 
Blutegel  am  Damme  auch  darum  vorzuziehen ,  weil  sie 
nicht  nur  blutentziehend,  sondern  ganz  bestimmt  —  durch 
den  Reiz,  den  sie  während  des  Saugens  ausüben  und 
die  nachherige,  wenn  auch  geringe  Entzündungsgeschwulst 
—  auch  ableitend  wirken,  wesshalb  sie  dem  Entzündungs- 
herde zu  nahe  applizirt ,  die  ursprüngliche  Entzündung 
eher  vermehren  als  vermindern  würden.  Aderlässe  sind 
in    den  meisten  Fällen  ganz   überflüssig    und    nur  dann, 

26  ^    ^ 
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wenn  bei  heftigem  Entzündungsgrade  mit  bedeutenden 
Harnschmerzen,  ein  synochales  Fieber  vorhanden  ist,  sind 
sie  mit  Nutzen  zu  gebrauchen. 

Ausser  den  Blutentleeningen  sind  die  warmen  all- 
gemeinen und  topischen  Bäder  von  besonderer  Wichtig- 
keit, da  sie  die  entzündliche  Spannung  verringern ,  und 
zugleich  durch  Erhaltung  der  so  nöthigen  Reinlichkeit, 
Exkoriationen  und  Vorhautentzündungen  vorbeugen*  Alle 
reizenden  Einspritzungen  müssen  aber  auf  das  Entschie- 
denste widerrathen  werden,  und  nur  dann,  wenn  die  Ent- 
zündung und  Schmerzhaftigkeit  zu  heftig  ist,  und  die  Harn- 
beschwerden einen  hohen  Grad  erreichen,  können  behut- 
same Einspritzungen  von  sehr  kleinen  Quantitäten  reinen 
Oeles  oder  Gummischleimes,  einige  Linderung  verschaffen. 

Häufiges  Trinken    schleimiger  diluirender   Dekokte 


und  die  ekkoprotischen  Mittelsalze  sind  hier  von  besoü- 
derem  Werthe,  da  sie~nicht  nur  die  Schärfe  des  Urins 
vermindern,  den  Unterleib  offen  erhalten,  dessen  Träg- 
heit bekanntlich  sehr  nachtheilig  auf  die  kranke  Schleim- 
haut einfliesst,  sondern  auch  den  Blutwallungen  vorbeu- 
gen ,  und  schon  vorhandene  Fieberbewegungen  massigen. 
Ein  Lieblingsmittel  ist  mir  der  Brechweinstein  —  in  re^ 
fracta  dosi  — in  Verbindung  mit  den  Mittelsalzen^  nicht 
liur  dariim7~weil  er  offenbar  bei  allen  katarrhösen  Ent- 
zündungen ein  treffliches  antiphlogistisches  Diaphoreti- 
kuni  ist,  sondern  auch  darum,  weil  er  durch  seine  eckel- 
erregende Wirkung  die  Kranken  unwillkürlich  zur  Be- 
folgung des  so  nöthigen  strengen  Regims  nöthiget  und  so 
auf  eine  doppelte  Art  dem  Heilzwecke  förderlich  ist. 

Von  den  Mittelsalzen  sind  die  am  meisten  kühlenden 
vorzuziehen,  dass  aber  einzelnen,  wie  dem  Weinsteine 
und  dem  Salpeter,  besondere  Tugenden  zukommen  sollen, 
ist  ein  längst  vergessener  Traum» 

Eine  besondere  Aufmerksamkeit  erheischenjlie  krank- 
haften^ Erektionen  während  der  entzündlichen  Periode,  die 
jedesmal  Verschlimmerungen  des  Leidens  in  ihrem' Ge- 
folge haben.  Obwohl  diese  Erscheinungen  in  der  Regel 
durch  eine  energische  Antiphlogose  beseitiget  werden,  so 
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ist  man  doch  oft  gezwungen,  zu  ncarkotischen  Bähungen 
seine  Zuflucht  zu  nehmen,  und  in  der  That  haben  mich 
oft  wiederholte  topische  Bäder  des  Gliedes  in  einem  lauen 
Aufguss  von  H3'^osc3'^amus  nie  im  Stiche  gelassen.  Bei 
Erektionen  hingegen,  die  diesem  Verfahren  nicht  bleibend 
weichen  wollen^  hat  sich  der  Kampher  sehr  wirksam  er- 
wiesen, den  man  bei  heftiger  lEntzündung  mit  Nitrum, 
bei  vorwaltender  Reizbarkeit  aber  mit  Opium  verbinden 
kann.  Ricord,  der  die  letztere  Verbindung  besonders 
lobt,  iiat  den  Kampher  auch  in  Klystiren  angerathen.  Dass 
übrigens  der  Kranke  zur  Unterstützung  der  Wirkung  der 
dargereichten  Medikamente,  durch  Vermeidung  aller  wol- 
lüstigen Ideen  das  Meiste  beitragen  könne  und  müsse,  ver- 
steht sich  von  selbst. 

Die  Blutungen  der  Harnröhre,  obwohl  in  der  Regel 
wohlthätig,  erheischen  doch,  wenn  sie  heftig  und  gefahr- 
drohend werden  sollten,  ein  thätiges  Einschreiten»  Kalte, 
ja  selbst  Eisumschläge  auf_die_^jitiiej_die  innere  Seite 
der  Schenkel,  das  Perinäum  und  über  die  ganze  Scham- 
gegend ,  beseitigen  meistens  die  gefahrdrohendsten  Blu- 
tungen, Die  Wirkung  der  Umschläge  wird  durch  säuerli- 
chejcalte  Getränjke  am  besten  unterstützt.  Sollte  die  Blu- 
tung auf  diese  Art  nicht  gestillt  werden  können,  so 
müsste  man  durch,  am  Perinäum  und  an  verschiedenen 
Stellen  des  Gliedes  angebrachten  Druck  sich  von  der 
Stelle  des  blutenden  Gefässes  Kunde  zu  verschaffen  trach- 
ten, um  so  durch  Druck  derselben  Einhalt  thun  zu  kön- 
nen, im  äussersten  Falle  aber  ist  die  Einführung  des  Ka- 
theters und  ein  darüber  angebrachter  kreisförmiger  Druck, 
wie  Ricord  angibt,  gewiss  sehr  empfehlenswerth. 

Die  Abszesse,  die  sich  unter  der  kahnförmigen  Gru- 
be, oder  auch  längst  der  Harnröhre  im  umliegenden  Zell- 
gewebe bilden,  wenn  ihre  Zertheilung  durch  die  Anti- 
phlogose  nicht  bewirkt  werden  könnte,  sind  durch  Brei- 
umschläge in  ihrer  Reife  zu  beschleunigen,  um  dem  Eiter 
so  bald  als  möglich  einen  Ausgang  verschaffen  zu  können, 
denn  eine  Zögerung  könnte  möglicherweise  zu  Durchboh- 
rungen der  Harnröhre,  mithin  zu  Fisteln  Anlass  ^eben. 
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Ganz  nach  denselben  Prinzipien  wie  beim  Manne  ist 
das  entzündliche  Stadium  des  weiblichen  Trippers  zu 
leiten. 

Sind  die  entzündlichen  Erscheinungen  des  Trippers 
ganz  besiegt,  so  zwar,  dass  bei  fortbestehendem  reichÜ- 
chen  Ausflusse  die  Schmerzhaftigkeit  fnsit  ganz  ver- 
schwunden ist,  so  kommt  die  Reihe  an  die  balsamischen 
Mittel,  die  sich  von  jeher  zur  Verkürzung  des  zweiten 
Stadiums  des  Trippers  bewährt  haben. 

Die  Wirkung  der  Balsame  lässt  sich  durch  den  spe- 
zifischen Einfluss,  den  sie  auf  die  Schleimhäute  über- 
haupt, insbesondere  aber  auf  die  der  Harnröhre  ausüben, 
deren  krankhafte  Sekretionsthätigkeit  umstimmend  und  — 
vielleicht  durch  den  antagonistischen  Reiz,  den  sie  auf 
den  Darmkanal  ausüben  —  vermindernd,  hinreichend  er- 
klären. Der  Einfluss_,  den  die  Balsame  auf  die  Harnse- 
kretion ausüben  ,  scheint  wohl  nichts  zu  ihrer  Wirksam- 
keit in  der  Gonorrhoea  beizutragen. 

Die  bewährtesten  balsamischen  Mittel  sind  der  Ko- 
paivabalsam,  das  Terpentinöl  und  die  Kubeben. 

Der  Kopaivabalsam  muss  schon  sehr  lange  zur  Hei- 
lung der  Gonorrhöen  in  Gebrauch  gewesen  sein,  aber  wahr- 
scheinlich ist  seine  ungeschickte  Anwendung,  seinem  all- 
gemeinen Gebrauche  lange  im  Wege  gestanden,  denn  viele 
der  älteren  Aerzte,  insbesondere  Astruc,  der  den  Ko- 
paivabalsam den  empirischen  Mitteln  beizählt,  waren  sei- 
nem Gebrauche  entgegen. 

Nicht  zu  läugnen  ist  es  ,  dass  die  Anwendung  der 
Balsame,  besonders  aber  des  Kopaivabalsams ,  manche 
Uebelstände  in  ihrem  Gefolge  habey^ie  sich__als^2fee- 
süon^sstorüngen,  vorzugsweise  aber  als  Störungen  der  L^e- 
berfunktion  charakterisiren^  So  kam  mir  ein  Krankheits- 
fall vor,  wo  auf  den  zehntägigen  Gebrauch  des  Kopaiva- 
balsams sich  rasch  eine  hochgradige  Gelbsucht  ausbilde- 
te, ohne  dass  die  vorausgegangenen  Digestionsstörungen 
von  Belang  gewesen  wären.  Die  exanthematischen  Erup- 
tionen, die  nicht  selten  in  der  Form  eines  fieberhaften 
oder  auch   fieberlosen  Erythems,    oder   als  Papeln  dem 
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längeren  Gebrauche  des  Kopaivabalsams  nachfolgen,  mö- 
gen auch  grösstentheils  in  den  Digestionsanomalien  ihren 
Grund  haben,  eben  so  wie  der  sogenannte  gonorrhoische 
Rheumatismus.  Aus  diesem  Grunde  ist  es  auch  ersicht- 
lich, dass  es  sehr  nöthig  sei,  diesen  XTebelständen  durch 
den  gleichzeitigen  Gebrauch  zweckdienlicher  Mittel  vor- 
zubeugen. Die  vorzüglichste  Verbindung  des  Kopaivabal- 
sams dürfte  die  mit  Rheum  oder  mit  Salmiak  sein,  des- 
sen Wirkung,  Avie  bekannt,  die  des  Kopaivabalsams  nur 
erhöht.  Aiich  ist  es  oft  nöthig,  den  Kopaivabalsam,  wie  auch 
die  übrigen  balsamischen  Mittel^  manchmal  auszusetzen, 
theils  um  die  Digestionsanomalien  nicht  überhand  nehmen 
zu  lassen,  theils  aber  auch  darum,  weil  nach  einigen 
Ruhetagen  die  erneuerte  Anwendung  derselben  sich  viel 
wirksamer  erweiset. 

Die  tägliche  Gabe  des  Kopaivabalsams  ist  ein  Skru- 
pel bis  zu  einer  Drachme.  Die  zweckmässigste  Form  sind 
die  Boli ,  da  der  Geschmack  des  reinen  Balsams ,  wie 
auch  der  Emulsion  viel  zu  unangenehm  ist.  Zur  Bereitung 
der  Boli  benütze  ich  gewöhnlich  das  Kubebenpulver  und 
irgend  ein  Extrakt,  denen  ich  noch  das  Rheum  oder  den 
Salmiak  beisetze,  da  jedoch  der  Balsam  gewöhnlich  an 
der  Oberfläche  der  Pillenmasse  etwas  ausschwitzt,  — wel- 
cher Uebeistand  aber  meines  Erachtens  nicht  von  Belang 
ist ,  da  dadurch  nur  mehr  Streupulver  an  die  Boli  sich 
anklebt,  —  so  hat  man  andere  Medien  als  die  Extrakte  zur 
Bereitung  der  Pillenmasse  vorgeschlagen ,  unter  denen 
das  von  J.  Franz  Simon  vorgeschlagene  weisse  Wachs  am 
meisten  von  Sobernheim  gerühmt  wird.  Das  Verh  ilt- 
niss  zur  Bereitung  der  Pillenmasse ,  wie  es  S  o  b  e  jn-, 
heim  angibt,  ist  Folgendes: 

Wachs  Balsam         Pflanzenpulver. 

(^Kubebenpulver. 
.  A.  3  j  3  j  3  j. 

ß-  3j  3jß  3jj. 

C-  3  j  3  jj  3  jjj. 

D-  3  j  3  jjß  3  ß. 

E.  3  j  3  jjj  3  V. 
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Ausser  der  innerlichen  Anwendung  hat  man  den  Ko- 
paivabalsam  auch  in  Klystiren  —  5  jj  —  B  ß  auf  ein  Kly- 
stir  —  angewendet,  aber  die  Zeit  hat  schon  längst  über 
die  UnZweckmässigkeit  dieser  Methode  entschieden. 

Das  Terjpentinöl  ist  nicht  so  häufig  gebraucht  wor- 
den, als  der  Kopaivabalsam,  und  es  wurde  meistens  nur 
als  dessen  Surrogat  betrachtet,  da  wir  uns  aber  in  der 
Militärpraxis  nur  auf  das  Terpentinöl  beschränken  muss- 
ten ,  da  der  Kapaivabalsam  in  der  Militärpharmakopoe 
erst  seitdem  Jahre  1841  offizinell  geworden  ist,  so  habe 
ich  hinlänglich  Gelegenheit  gehabt,  mich  von  dessen 
Wirksamkeit  zu  überzeugen,  und  ich  kann  versichern, 
dass  das  Terpentinöl  in  seiner  Wirksamkeit  dem  Kopaiva- 
balsam ganz  ähnlich  sei,  und  demselben  gewiss  nicht 
viel  nachstehe. 

Die  iinwendung  des  Terpentinöles  ist  dieselbe,  wie 
die  des  Kopaivabalsams,  aber  in  doppelt  grösseren  Gaben. 

Unter  ähnlichen  Verhältnissen  wie  den  Kopaivabalsam 
wendet  man  auch  das  Kubebenpulver  an.  Gewöhnlich  gibt 
man  selbes  mit  dem  Kopaivabalsam  zugleich  in  einer  Pillen- 
masse, für  sich  allein  aber,  wegen  des  unangenehmen 
Geschmackes  und  den  nöthigen  grossen  Gaben  nur  selten. 
Die  gewöhnliche  Gabe  des  Kubebenpulvers  ist  ein  Quent- 
chen zwei-  bis  viermal   des  Tages. 

Ueberzeugt,  dass  die  Heilung  kranker  Schleimhäute 
um  so  schneller  und  sicherer  erfolge,  wenn  ihre  gegen- 
seitige Berührung  vermieden  werden  kann  ,  haben  R  i- 
cord,  Malgaigne,  Desruelles  und  T a n  c h  o n  '-'f) 
durch  Einführen  von  Charpiedocht^n  in  die  Harnröhre 
diesem  Heilerforderüiss  zu  entsprechen  gesucht ,  wozu 
Malgaigne  ein  eigenes  Instrument  erfand,  aber  eine 
geknöpfte  Sonde  macht  selbes  ganz  entbehrlich.  Obwohl 
übrigens  zwischen  diesen  vier  Herren  ein  Streit  über  die 
Priorität  der  Erfindung  dieser  Behandlung  besteht,  so  ist 
sie  doch  nichts  weniger  als  neu,  denn  schon  A  s  t  r  u  c  '*'? '«"3? 


*)  Behrend's  Sypliilidologie.  Bd.  I,  Seite  404—409. 
**)  Bd.  1.  «eite  174 — 1?6  seines  Werkes. 
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wenn  auch  auf  falsche  Prämissen  gestützt,  hat  sie  ge- 
kannt und  angeratlien,  indem  er  sagt  :  „Jwto  vero  prode- 
ril  aUquando ,  ut  levamen  cerlhis  sit ,  fistulam  obvolvere 
subtili  icla  filo  Ugala ,  et  nutrilo  seu  ungiienio  moUiore 
imbuta,  c/uod  ex  oleo  ovonim  ^  spermaie  ceii^  et  aliquot 
micis  cerae  virgineae  una  Uquaiis  et  confiisis  compona- 
tur.  et  ubi  semel  irüromissa  fuerit^  levi  manu  ita  circum- 
rotare,  id  telam  dimUtat^  et  circumrotando  pedetentim  ita 
educere,  ut  iela  urelhr'ae  haereat  applicata 5  cujus  extra- 
hendae  cum  lubueril^  copia  erit  per  appensum  filum^  mo- 
do altera  siniili  modo  reponatur  ,  si  ita  poscat  morbi  ra- 
tio." Und  \v  eher :  .yOuod  ut  obtineatur  subtilis  tela  re- 
mediis  Ulis  imbuta,  et  circum  fistulam  argenteam  plicata^ 
ita  introducenda  est^ut  urethrae  ambitui  applicetur.^''  Hie- 
her sind  wohl  auch  Hecker's  einst  berühmt  gewesene 
medikamentöse  B  0  u  g  i  e's  zu  zählen. 

Obwohl  die  Einführung  reiner  Charpiedochte  oft  al- 
lein hinreicht  zur  baldigen  Beseitigung  des  Uebels ,  so 
wendet  doch  R  i  c  o^r  (^Jiäjifig^  in  einer  Höllensteinaufiö- 
sung  getränkte  Charpiedochte  an,  was  wohl  in  dem  Falle, 
wenn  sich  der  Tripper  schon  sehr  zum  Nachtripper  neigt^ 
sehr  rathsam  ist ,  da  hiedurch  leichter  eine  günstige  Um- 
stimmung  der  kranken  Schleimhaut  erzielt  wird. 

Nachdem  die  Blennorhagien  des  weiblichen  Ge- 
schlechtes überhaupt,  wegen  der  minder  empfindlichen 
und  mehr  schlaffen  Schleimhautpartien  eine  grosse  Nei- 
gung haben ,  sich  in  die  Länge  zu  ziehen,  ferner  nur  ge- 
ringe Neigung  zu  Metastasenbildungen  zeigen ,  und  mit 
Ausnahme  des  Harnröhrentrippers  durch  die  balsamischen 
Mittel  nur  wenig  oder  gar  nicht  differenzirt  werden;  so 
ist  die  Behandlung  des  zweiten  Stadiums  derselben  eini- 
gen Modifikationen  unterworfen ,  und  in  der  That  be- 
währt sich  R  i  c  0  r  d's  Verfahren  als  das  verlässlichste, 
der  fast  gar  keine  innerlichen  Medikamente  anwendet, 
sondern  seinen  Heilplan  ganz  auf  den  oben  angeführten 
Erfahrungssatz  —  dass  nämlich  kranke  Schleimhäute  um 
so  schneller  heilen ,  jemehr  die  gegenseitige  Berührung 
ihrer  kranken  Flächen  vermieden  werden  kann  —  stützt. 
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Zu  diesem  Behufe  tamponirt  Ricord  die  Schei(Je 
täglich  zweimal  oder_aii£lL  öfter „ffljt  Charjije,  die  er  je 
nach  dein  Reizzustande  derselben,  entweder  mit  schleimi- 
gen, narkotischen  oder  austrocknenden  Mitteln  tränkt. 
Dass  übrigens  hiebei  öftere  laue  Sitzbäder,  theils  zur 
Mässigung  des  Keizzustandes,  theils  aber  zur  Erhaltung 
der  so  nöthigen  Reinlichkeit  äusserst  nöthig  seien,  braucht 
wohl  kaum  erwähnt  zu  werden» 

Die  gebräuchlichsten  austrocknenden  Mittel  sind: 
das  essigsaure  Blei,  der  j^laun.,  besonders  aber  das  sal- 
petersaure Silber,  das  Ricord  auch  in  Substanz  an- 
wendet, w'enn  3ie  Blennorrhagie  mit  viel  Schmerz  und 
starkem  Schieimausfluss  vergesellschaftet  ist,  und  wo 
Blutentziehungän  und  narkotische  Mittel  keine  Linde- 
rung zu  verschaffen  im  Stande  sind  5  mir  scheint  aber  dass 
jedenfalls  die  Auflösung  des  salpetersauren  Silbers  vorzu- 
ziehen sei,  mit  der  man  die  Tampons  tränkt  und  zu- 
gleich auch  Einspritzungen  macht,  und  zwar  am  besten 
nach  T  a  n  c  h  0  n^  indem  man  bei  wagerechter  Lage  mit 
erhöhtem  Steiss  einen  silbernen ,  wohl  auch  gläsernen 
Scheidenspiegel  behutsam  in  die  Geschlechtstheile  ein- 
führt, und  die  Höllensteinauflösung  durch  den  Scheiden- 
spiegel eingiesst,  den  man  dann  langsam  herauszieht, 
damit  das  Eingegossene  in  der  Scheide  verbleiben  könne. 

Bei  blennorrhagischem  Ergriffensein  des  Gebäror- 
gans sind  nach  Ricord  die  Einspritzungen  der  Höllen- 
steinlösung ebenfalls  sehr  rathsam^  aber  das  von  ihm 
angegebene  Yerhältniss  des  Höllensteins  zum  destillirten 
Wasser,  nämlich  wie  1  zu  8  bis  12,  beruht  offenbar  auf 
einen  Irrthum  oder  Druckfehler ,  und  ich  würde  daher  in 
vorkommenden  Fällen  von  Uterinblennorrhagien  das,  bei 
der  abortiven  Methode  bereits  angegebene  Verhältniss  in 
Anwendung  bringen :  bei  Scheidenschleimflüssen  dagegen, 
deren  Hartnäckigkeit  und  oft  höchst  träger  Verlauf  nicht 
selten  ein  energisches  Einschreiten  erheischt,  dürfte  sich 
wohl  öfter  der  Fall  ereignen,  zu  einem  höheren  Verhält-^ 
nisse  des  Höllensteines  zum  d^tillirten  Wasser  schreiten 
zu  müssen. 
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Das  Verhältniss  der  Auflösungen  des  Bleiessigs  und 
des  Älmins^urRe,  nach  Hein  VTtalitätsgrade  der  ergrif- 
fenen GebiTcTe ,  zwisclien  1  zu^OJhs  1  zu^20_vani^^^ 
übrigens  ist  noch  zu  bemerken  ^  dass  die  WirksamkeiJ; 
des  Alauns  durch  Abkochungen  stiptischer  ,  _gärbestoff- 
haltiger  VegetabiTien,  die  maii  statt  des  destillirten  Was- 
sers zu  den  Auflösungen  benützt,  sehr  erfolgreich  erhölit 
werden  kann. 

Auch  Auflösungen  des  Chlorkalkes  hat  man  öfter 
benüzt,  aber  sie  sind  eigentlich  nur  dann  angezeigt,  wenn 
das  kopiöse  Sekret  sehr  übelriechend  ist,  und  wenn  durch 
die  Schärfe  desselben  bereits  Exkoriationen  entstanden 
sind,  die  der  erregenden  Ursache  fortwährend  ausgesetzt, 
eine  grosse  Neigung  haben,  leichte  schmerzhafte  Wuche- 
rungen zu  bilden,  die  wegen  der  entfernten  Aehnlichkeit 
mit  dem  breiten  syphilitischen  Kondylom,  dem  Unkundi- 
gen manche  Täuschung  bereiten. 

Bei  Blennorrhagien  des  Gebärmutterhalses  rathet 
Bicord,  Tanchon  u.  A.  ohne  weiters  ein  Stück 
Höllenstein  in  den  Muttermund  einzuführen,  und  eine  kur- 
ze Zeit  liegen  zu  lassen,  die  zu  einer  oberflächlichen  Kau- 
terisation hinreichend  ist.  Eben  so  erfordern  die,  während 
des  Krankheitsverlaufes  sich  bildenden  Exkoriationen 
und  oberflächlichen  Wucherungen  derselben  eine  mehr  oder 
weniger  eingreifende  Aetzung  mit  dem  Höllensteine. 

Zu  bemerken  ist  noch,  dass  bei  Schwangern  vom 
Gebrauche  des  Höllensteines  entweder  ganz  abgestanden 
werden  müsse,  oder  dass  derselbe  doch  nur  mit  grösster 
Behutsamkeit  angewendet  werde  5  denn  leicht  dürfte  ein 
Abortus  ein  zu  dreistes  Verfahren  strafen. 

Bei  Harnröhrenblennorrhagien  ist  die  Anwendung  der 
Balsame  nicht  zu  vernachlässigen,  da  hier  das  topi- 
sche Heilverfahren  nicht  so  konsequent  durchgeführt  wer- 
den kann,  und  andererseits  dieselben  sich  hier  eben  so 
wirksam  erweisen,  wie  bei  dem  männlichen  Harnröhren- 
tripper ''Q. 


* 


)  Der  Mastdarmfripper,  der  meistens  nur  durch  die  unmittel- 
bare Uebertragung,  —  vielleicht  nie  durch  Metastase  wie 
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I¥aclikranklieiteii  des  Trippers. 

A,  Der    Nachtrtp  p  er. 

Ist  der  Tripper  wegen  Nichtbeachtung  eines  gehöri- 
gen llegims,  oder  wegen  unzweckmässiger  Behandlung 
oder  andern  konstitutionellen  Verhältnissen  nicht  zur 
völligen  Entscheidung  gekommen  und  zieht  er  sich  daher 
in  die  Länge,  wobei  jedoch  die  entzündlichen  Erscheinun- 
gen ganz  verschwunden  sind,  und  nur  noch  der  Ausfluss 
als  mehr  oder  weniger  kapiöses ,  eiweissstofFhältiges, 
wässeriges  Sekret  fortbesteht,  oder  in  periodischen  In- 
tervallen sich  auch  ganz  verliert,  um  bei  der  geringsten 
Gelegenheitsursache  wieder  zu  erscheinen,  so  nennt  man 
diesen  Zustand  den  Nachtripper. 

Dieser  Zustand  unterscheidet  sich  von  dem  eigentli- 
chen oder  akuten  Tripper  durch  den  Mangel  aller  ent- 
zündlichen Erscheinungen ,  durch  die  mangelnde  Konta- 
giosität  und  durch  seinen  ganz  unbestimmten  Verlauf. 

Abgesehen  von  der  nicht  gehörigen  Beachtung  der 
zur  Heilung  des  Trippers  nöthigen  Verhaltungsvorschrif- 
ten, ist  das  ursächliche  Moment  dieses  Leidens  meistens 
in  Konstitutionsbesonderheiten  begründet ,  und  zwar  in 
der  laxen,  lymphatischen  Konstitution,  dem  Hämorrhoidal- 
leiden ,  der  Gicht,    Skrophelsucht  u.  s.  w. ,  wie  auch  in 


E  i  s  e  n  m  a  n  n  wähnt  —  und  nur  selten  durch  primäre  An- 
steckung entsteht,  ist  mit  wenigen  Ausnahmen  eine  Krank- 
heit des  weiblichen  Geschlechtes.  Er  ist  in  seinen  Er- 
scheinungen, abgerechnet  der  Modificationen,  die  er  nach 
der  Verschiedenheit  des  Organes  erleiden  rauss,  dem  Schei- 
dentripper sehr  ähnlich,  und  zeichnet  sich  von  demselben 
durch  höhere  Entzündlichkeit  und  durch  den  krampfhaften 
Tenesraus ,  wodurch  er  sehr  schmerzhaft  wird,  aus.  Seine 
Behandlung  ist  daher  dieselbe  wie  die  des  Scheidentrippers, 
mit  dem  er  noch  das  gemein  hat,  dass  die  balsamischen 
Mittel  eben  so  weniff  Wirksamkeit  bei  ihm  zeigen. 
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krankhaften  Affektionen  der ,  die  Harnröhre  umgebenden 
drüsigen  Gebilde.  Die  nächste  Ursache  des  Nachtrippers 
ist  aber  eine  Atonie  der  Harnröhrenschleimhaut,  entwe- 
der allein,  oder  in  Verbindung  mit  hypertrophischen  Auf- 
lockerungen derselben,  in  welchem  Falle  die  Harnentlee- 
rung auch  etwas  erschwert  erscheint,  wesshalb  dieser  Zu- 
stand eigentlich  schon  den  Strickturen  der  Harnröhre  bei- 
zuzählen ist. 

So  leicht  nun  die  Diagnose  dieses  Uebels  zu  sein 
scheint,  um  so  schwieriger  ist  seine  Unterscheidung  von 
den  bloss  hämorrhoidalen,  gichtischen  und  andern  Harn- 
röhrenausflüssen, da  diese  wohl  öfters,  ähnlich  dem  Nach- 
tripper, schleichend  verlaufen,  und  da  der  Nachtripper 
überhaupt  öfter  durch  diese  Ursachen  unterhalten  wird. 

Ist  die  nächste  Ursache  des  Nachtrippers  einzig  und 
allein  nur  die  Atonie  der  Harnröhrenschleimhaut  5  so  ist 
sie  und  mit  ihr  die  Krankheit  wohl  meistens  leicht  zu  he- 
ben ,  eben  so  auch  die  hypertrophischen  Auflockerungen 
der  Schleimhaut  5  sind  aber  hämorrhoidale  und  andere 
Komplikationen  mit  im  Spiele  ,  so  ist  die  Heilung  um  so 
problematischer,  als  bekanntlich  die  periodischen  Rekru- 
deszenzen  des  komplizirenden  Uebels  häufig  auch  Rekru- 
deszenzen  des  Harnröhrenflusses  mit  sich  führen. 

Von  den  sogenannten  Trippermitteln,  nämlich  den 
balsamischen ,  ist  bei  dem  Nachtripper  nur  selten  und 
höchstens  nur  im  Anfange  des  Uebels  etwas  zu  erwarten, 
um  so  hilfreicher  erweisen  sich  dagegen  die  örtlichen,  um- 
stimmenden und  stärkenden  Mittel.  Sind  dagegen  Kom- 
plikationen mit  ihm  Spiele,  die  einem  trägen  Kreislaufe 
des  Portalsj^stems  ihr  Entstehen  verdanken,  so  sind  die 
Balsame  meistens  geradezu  schädlich,  um  so  wirksamer 
dagegen  diejenigen  Mittel,  die  die  Stagnationen  des  Un- 
terleibsblutsystems zu  heben  im  Stande  sind,  und  unter 
diesen  vorzugsweise  die  salinischen  Mineralwässer. 

Alle  übrigen  einst  berühmt  gewesenen  Medikamente, 
wie  die  Gewürze,  die  Tonika j  und  unter  diesen  die  ver- 
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schiedenen  Präparate  des  Eisens,  die  China,  die  Eichen- 
rinde, ferner  das  Guinmi-Kino,  der  Alaun  und  endlich  die 
Kanthariden  sind  von  sehr  untergeordneter  Wirksam- 
keit und  daher,  falls  ihre  Anwendung  nicht  durch  gleich- 
zeitig bestehende  anderweitige  Krankheitszustände  er- 
heischt würde,  bei  der  Behandlung  des  Nachtrippers  ganz 
entbehrlich. 

Zu  den  topischen  Mitteln  gehören: 

a.  das  kalte  Wasser,  das  durch  seine  stärkende, 
belebende  Eigenschaft  oft  schon  allein  hinreicht,  die  Ato- 
nie  der  Harnröhre  und  mit  ihr  den  Schleimfluss  zu  heben. 
Es  wird  sowohl  zu  Einspritzungen  als  auch  zu  Sitzbädern 
angewendet,  die  gewiss  eine  besondere  Anempfehlung 
verdienen  und  eine  lange  fortgesetzte  Anwendung  er- 
heischen 5 

b.  die  Opiumtinktur.  Bei  chronischen  Schleimflüssen 
der  Bindehaut  des  Auges  hat  sich  die  Opiumtinktur  stets 
als  ein  sehr  ausgezeichnetes,  umstimmendes  und  sekre- 
tionverminderndes Mittel  erwiesen,  wesshalb  ich  aus  Ana- 
logie, von  ihrer  Anwendung  bei  dem  Nachtripper,  das- 
selbe erwartend,  zu  ihr  meine  Zuflucht  nahm  und  beson- 
ders dann,  wenn  der  Nachtripper  noch  nicht  zu  sehr 
veraltet  war,  durch  den  glänzendsten  Erfolg  meine  Er- 
wartung gerechtfertiget  fand.  Sie  wird  entweder  allein 
mit  kaltem  Wasser —  j — 2  Drachmen  und  noch  mehr  auf 
8  Unzen  Wasser  —  und  etwas  Gummischleim ,  zu  den 
Einspritzungen  angewendet,  oder  auch  in  Verbindung  mit 
andern  austrocknenden  Mitteln  5 

c.  die  umstimmenden  Mittel.  Hieher  gehören  der 
Höllenstein,  der  Sublimat,  der  Kupfer-  und  Zinkvitriol. 
Diese  haben  sich  von  jeher  als  die  wirksamsten  topischen 
Mittel  zur  Heilung  des  Nachtrippers  erwiesen,  besonders 
aber  der  Höllenstein,  von  dem  schon  oben  beim  weiblichen 
Tripper  die  Rede  war.  Man  bedient  sich  zu  den  Einspri- 
tzungen sehr  verdünnter  Solutionen,  die  man  jedoch  all- 
mälig,  je  nach  der  Beizempfängiichkeit  der  Harnröhre, 
verstärken  kann: 
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d.  die  stiptischen  Mittel.  Ilieher  gehören  das  essig- 
saure Blei,  der  xVlaun,  der  Eisensalmiak,  und  die  gerbe- 
stofFlialtigen  Vegetabilien,  als:  die  China,  die  Weiden- 
und  Eichenrinde  u.  s.  w.  Die  ersteren  werden  meistens 
in  Abkochungen  der  letzteren,  oder  auch  in  reinem  Was- 
ser aufgelöst ,  zu  den  Einspritzungen  angewendet,  aber 
nicht  ganz  mit  Unrecht  hat  man,  besonders  das  essigsaure 
Blei  stets  gefürchtet,  wegen  der  Verhärtungen  der  kran- 
ken Schleimbälge  und  der  aufgelockerten  Schleimhaut- 
partien ,  die  manchmal  nach  seinem  Gebrauche  beobachtet 
werden  und  die  dann  zu  Hindernissen  der  Harnexkretion 
werden  können.  Vorzuziehen  ist  der  Eisensalmiak,  der 
mit  seiner  stiptischen  Wirkung  auch  die  Eigenschaft  ver- 
bindet, kranke  Sekretionsthätigkeiten  wohlthätig  umstim- 
men zu  können.  Die  Dosis  des  Alauns  und  des  Bleiessigs 
ist  bekannt,  von  dem  Eisensalmiak  gibt  man  gewöhnlich 
1  Gran  auf  die  Unze  Wasser,  welche  Gabe  man  nach 
und  nach  um  etwas  steigern  kann, 

Hieher  zu  zählen  ist  noch  das  Jodeisen,  das  R  i  c  o  r  d 
mit  vielem  Vortheile  zu  den  Einspritzungen  —  ^  —  2 
Gran  auf  8  Unzen  Wasser  —  anwendet  '"'3? 

e.  hieher  gehören  auch  noch  die  Charpiedochte,  von 
denen  bereits  früher  die  Rede  war  und  die  Bougie's.  Die 
letzteren  sind  besonders  dann  von  Nutzen,  wenn  der 
Nachtripper  mit  Auflockerungen  der  Harnröhrenschleim- 
haut vergesellschaftet  ist  5  denn  es  wird  hier  durch  ihre 
Anwendung  nicht  nur  eine  Umstimmung  des  Vitalitätsver- 
hältnisses der  Schleimhaut,  sondern  auch  eine  baldige 
Rückbildung  des  hypertrophischen  Prozesses  erzielt.  Dass 
übrigens  bei  dem  Umstände,  als  nicht  selten  Sj'^mphore- 
sen  das  chronische  Uebel  der  Harnröhre  begleiten,  eine 
grosse  Vorsicht  bei  der  Anwendung  der  Bougie's  nöthig 
sei,  ist  leicht  erklärlich  und  in  der  That  bekam  ich  einst 
einen  hypochondrischen  Patienten,  mit  einer  sehr  heftigen 
Urethritis  und  Dysurie  in  die  Behandlung,  die   er  sich  in 


0  BehreiKKs  Syphilidologie.  Bd.  I.  Seite  79. 
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der  ungegründeteu  Furcht,  an  beginnenden  Verengerungen 
der  Harnröhre  zu  leiden ,  durch  die  unvorsichtige  und 
durch  gar  nichts  zu  rechtfertigende  Anwendung  derDarm- 
saiten,  auf  den  Rath  eines  gewinnsüchtigen  Wundarztes, 
zuzog» 

Eine  geregelte  massige,  aber  nicht  entziehende  Le- 
bensweise, kann  nur  förderlich  für  den  Heilerfolg  sein, 
während  Ausschweifungen  jeder  Art,  meist  alle  Mühe 
des  Arztes  vereiteln. 

B.  Die  Harnröhren- Verengungen, 

Die  Harnröhrenverengungen  haben  ihren  Grund 
entweder  in  krankhaften  Metamorphosen  der,  die  Harn- 
röhre umgebenden  Gebilde,  oder  in  krankhaften  Meta- 
morphosen der  Harnröhrenschleimhaut  selbst,  wodurch 
das  Lumen  der  Harnröhre  auf  eine  kleinere  oder  grössere 
Strecke,  oder  auch  auf  mehreren  Punkten  verrengt  wird 
und  daher  der  Ausfluss  des  Harnes  meistens  nur  mit 
Schmerzhaftigkeit,  in  einem  geringern  Strahle,  oder  nur 
tropfenweise,  oder  auch  gar  nicht  gestattet  ist. 

Die  erste  Art  der  Harnröhrenverengerungen  ist  kein 
für  sich  bestehendes  substantives  Leiden ,  sondern  nur 
Symptom  einer  andern  Krankheit  und  daher  nicht  hieher 
gehörig.  Die  zweite  Art  hingegen  ist  selbstständig  und 
erfordert  auch  ein  eigenthümliches  Heilverfahren. 

Obwohl  die  Harnröhrenverengerungen  sehr  oft,  ja 
vielleicht  meistens  nur  vorausgegangenen  Trippern  ihr 
Entstehen  verdanken  5  so  ist  es  doch  falsch,  wenn  man 
nur  den  Tripper  als  die  alleinige  veranlassende  Ursache 
beschuldigen,  oder  gar  diese  Leiden  der  imaginären  Trip- 
perseuche koordiniren  wollte,  da  bekanntlich  ganz  gleiche 
Leiden,  auch  durch  ganz  verschiedene  Ursachen,  oft  her- 
vorgebracht werden.  Man  ist  daher  gezwungen,  eher  eine 
uns  unbekannte  krankhafte  Disposition  der  Harnröhren- 
schleimhaut, zu  diesen  Krankheitsformen  anzunehmen,  die 
bloss  durch  den  Tripper  — als  Gelegenheitsursache  —  zu 
ihrer  völligen  xlusbildung  gelangt  ist,  als   dem  Tripper 
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eine  unbedingte  Herrschaft  über  sie  einzuräumen,  was  die 
den  Geist  ohnehin  beengenden  Ideen  von  Specifität,  noch 
mehr  verwickeln  würde. 

Die  krankhaften  Metamorphosen  der  Harnröhren- 
schleimhaut, die  die  Urethrostenosen  bedingen,  sind: 

a.  Narben  nach  vorgängigen  Zerreissungen  oder 
Geschwüren,  mögen  diese  nun  ursprünglich  syphilitischer 
Abstammung  sein,  oder  aber  Exkoriationen  in  Folge  des 
scharfen  Trippersekretes,  oder  mechanischen  Verletzungen 
ihr  Entstehen  verdanken ; 

b.  hypertrophische  Auflockerungen  der  Harnröhren- 
schleimhaut an  und  für  sich,  oder  ihrer  drüsigen  schleim- 
sezernirenden  Gebilde,  oder  aber  der  Gefässe  derselben, 
in  der  Form  von  Blutaderkröpfen,  die  meistens  mit  dem 
Haemorrhoidalleiden  im  Einklänge  sind  5  endlich 

c.  selbstständige  Wucherungen  der  Harnröhren- 
schleimhaut, in  der  Form  von  Karunkeln  oder  bandartigen 
Auswüchsen  —  Tripperkondylomen. 

Der  Sitz  dieser  krankhaften  Metamorphosen  ,  kann 
auf  jedem  Punkte  der  Harnröhre  sein,  doch  kommen  sie 
meistens  näher  dem  Bulbus,  als  an  der  Harnröhrenmündung 
vor.  Ebenso  vielen  Verschiedenheiten  unterliegt  die  Zahl 
und  die  Länge  der  Strikturen.  Gewöhnlich  wird  nur  eine 
Stenose  beobachtet,  aber  Colot  hat  deren  8,  Lalle- 
mand  7,  Hunt  er  6  v^orgefunden.  Die  Länge  der  ein- 
zelnen Stenosen  beträgt  in  manchen  Fällen  kaum  eine  Li- 
nie, in  manchen  dagegen  selbst  über  einen  Zoll,  was  be- 
sonders von  denen  gilt,  die  in  einer  blossen  Auflockerung 
der  Harnröhrenschleimhaut  begründet  sind. 

Die  Urethrostenosen  nehmen  entweder  die  Harnröhre 
in  ihrem  ganzen  Umfange  ein  —  centrischeSteno- 
s  e  n  —  oder  bloss  einen  Seitentheil  derselben  —  seitli- 
che oder  excentrische  Stenosen. 

Die  Erkenntniss  der  Krankheit  überhaupt  unterliegt 
wohl  keiner  Schwierigkeit,  um  so  schwieriger  dagegen, 
ja  fast  unmöglich  ist  die  Eruirung  der  besonderen ,  die 
Krankheit  bedingenden  Pseudomorphose,  zu  deren  —  ap- 
proximativen —  Erkenntniss  uns  nur  eine  genaue  Anam- 
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nese,  im  Vereine  mit  Ducamp's  Untersuchungsmethodey 
behilflich  sein  kann. 

Von  einem  Ausgange  der  Krankheit  selbst  kann 
wohl  keine  Rede  sein,  da  die  krankhaften  Prodii  kteen-t 
weder,  wenn  sie  eine  gewisse  Höhe  erreicht  haben^  sich 
selbst  überlassen  Stillstand  machen,  oder  sie  nehmen  fort- 
während zu  und  steigern  so  die  Schwierigkeit  des  Har- 
nens,  endlich  bis  zur  vollkommenen  Dysurie.  Auf  den  Ge- 
sammtzustand  des  Organismus  fliesen  sie  aber  —  sekun- 
där —  sehr  entscheidend  ein,  denn  obwohl  ein  etwas  er- 
schwerter Harnabfluss  noch  keine  auffallenden  Folgen 
haben  kann,  so  kann  doch  eine  bedeutende  Erschwerung 
desselben  nicht  nur  die  verschiedensten  Krankheitsfor- 
men  des  uropoetischen  Systems  zur  Folge  haben  ;  solidem 
endlich  auch  durch  verminderte  Funktionsthätigkeit  der 
Nieren,  einen  wahrhaft  kachektischen  Zustand  hervor- 
bringen, oder  bei  gänzlich  unmöglicher  Harnentleerung, 
Entzündung,  Brand  und  lluptur  der  Harnblase,  mithin 
den  Tod  herbeiführen.  Aus  diesem  geht  auch  die  Prog- 
nose hervor. 

Da  nun  die  Urethrostenosen  im  strengen  Sinne  ent- 
weder als  blosse  Krankheitsresidua,  oder  als  selbststän- 
dige, aber  örtliche  Vegetationsanomalien  der  Urethral- 
schleimhaut  zu  betrachten  sind  5  so  ist  es  ersichtlich,  dass 
die  Behandlung  derselben  auch  nur  eine  bloss  örtliche,  die 
lokale  Vegetationsanomalie  umstimmende,  oder  deren  Pro- 
dukte entfernende  sein  müsse  ,  mit  Ausnahme  derjenigen 
Strikturen,  die  von  varikösen  Erweiterungen  der  Blut- 
gefässe, in  Folge  eines  Haemorrhoidalleidens  herrühren, 
die  aus  ihrer  Periodizität  leicht  erkennbar  sind  und  deren 
Behandlung  ähnlich  der,  anderer  Haemorrhoidalaffektionen 
sein  muss. 

Die  Behandlung  der  Urethrostenosen  zerfällt: 

a.  in  die  Erweiterung  der  verengten  Stelle  mit  stum- 
pfen mechanischen  Mitteln  —  Dilatation  — 

b.  mit  scharfen  mechanischen  Mitteln  —  Urethro- 
iomie  —  und  Incision  —  und 
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c.  in  die  Zerstörung  der,  die  Striktur  bildenden 
Aftergebilde  —  Cauterisulion. 

Die  Erweiterung  der  Urethrostenosen  mit  stumpfen 
mechanischen  Mitteln  scheint  die  älsteste  zu  sein,  denn 
schon  Alphonso  Ferri  —  1553  —  macht  ihrer,  als 
einer  schon  längst  bekannten  Methode,  Erwähnung  5  frei- 
lich benützte  man  damals  meistens  nur  Malven-,  Petersi- 
lien- und  Fenchel-Stengel,  aber  auch  von  Bleicylindern 
macht  Ferri  Erwähnung.  Bald  wurden  auch  andere  Di- 
latatorien  erfunden,  so  im  Anfange  des  17.  Jahrhunderts 
die  Bougien  von  Wachs,  dann  die  Pflasterbougien  von 
Fabricius  ab  Aquapendente  —  1717  —  dann 
die  biegsamen  Harzbougien  von  Franciscus  Boncal- 
lus  —  1720  — ,  dann  die  medikamentöse,  ätzende  oder 
narkotische  Stoffe  enthaltenden  Kerzen  von  Daran  — 
1745  —  die  aus  Leinwand  und  Bleiglätte  bereiteten  von 
Go  ula  rd  —  1746  —  die  Darmsaiten  von  Lalouette 
oder  Ledran  —  1742  —  dann  die  elastischen  Bougien 
von  Herissant  —  1763  —  die  von  The  den  —  1777 
—  und  von  vielen  andern  modificirt  und  verbessert  wur- 
den. Endlich  erfand  man  auch  biegsame  metallene  Bou- 
gien und  in  neuester  Zeit  Bougien  von  dekalzinirtem  El- 
fenbein, die  durch  Aufsaugen  von  Wasser  eine  zarte  Weiche 
Beschaffenheit  annehmen,'  sehr  biegsam  werden  und  durch 
das  Aufsaugen  des  Wassers  auch  merklich  anschwellen, 
wesshalb  sie  vor  ihrer  Anwendung  stets  etwas  geweicht 
werden  müssen,  damit  sie  nicht  in  der  Harnröhre  zu  stark 
anquellen  und  sich  da  gleichsam  feststemmen.  Sie  sollen 
allen  übrigen  vorzuziehen  sein,  obwohl  auch  die  Darmsai- 
ten, mit  Ausnahme  der  ganz  dünnen,  deren  Einführung 
wegen  der  sehr  leichten  Durchnässung  und  Erweichung 
oft  sehr  schwierig  ist,  dem  Heilzwecke  sehr  entspre- 
chend und  daher  fast  allgemein  benützt  sind. 

Bei  allen  Urethrostenosen,  die  in  Vernarbungen  der 
Harnröhre,  oder  in  parenchjmatösen  Auflockerungen  der- 
selben, oder  ihrer  schleimsezernirenden  drüsigen  Gebilde 
begründet  sind,  kann  nur  von  einer  konsequenten  Anwen- 
dung der  Bougien  eine  gründliche  Heilung  erwartet  wer- 

27  * 
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den ,  besonders  in  Betracht  dessen ,  dass  ihre  Wirkung 
keine  bloss  mechanische,  sondern  —  eben  durch  den  Druck, 
den  sie  ausüben —  auch  eine  dynamische,  die  Aufsau- 
gung mächtig  befördernde  ist,  die  man  bei  anerkannter 
Hypertrophie  durch  die  äussere  Anwendung  der  Jodsal- 
ben gewiss  sehr  erfolgreich  unterstützen  kann. 

Bei  Urethrostenosen  mit  afterorganischen  Bildungen 
leisten  die  Bougien  auch  oft  ausgezeichnete  Dienste,  aber 
ihre  Hilfe  ist  dann  oft  nur  temporär» 

Das  operative  Verfahren  mit  schneidenden  Instru- 
menten ist  ebenfalls  sehr  alt,  denn  nach  Dieffenbach 
scheint  es  schon  Galen  gekannt  zu  haben.  Die  Instru- 
mente ,  die  zu  diesem  Zwecke  benützt  wurden,  sind  ver- 
schieden,  so  gebrauchte  Diaz  eine  dreischneidige  Na- 
del, Pare  eine  an  ihrer  Spitze  rauhgefeilte  Sonde,  Bell 
und  All  eis  bedienten  sich  des  Troikart's,  Dzondi, 
Dieffenbach,  Amussat,  Staffort,  Desruel- 
les  u.  A.  anderer  schneidender  oder  feilenähnlicher  In- 
strumente. 

Trotz  der  vielen  Empfehlungen,  ist  das  blutige  Ope- 
rationsverfahren doch  fasst  nie  viel  benutzt  worden,  theils 
weil  in  den  allermeisten  Fällen  leichtere  Mittel  meistens 
zum  Zwecke  führen,  und  weil  selbes  in  seiper  Ausfüh- 
rung eben  so  wie  im  Erfolge  viel  zu  unsicher  ist.  Es  mö- 
ge daher  die  blutige  Operationsweise  und  zwar  die  I  n- 
cision  mittelst  eines  dünnen  Troikarts  nur  dann  in  An- 
wendung kommen  und  gerechtfertiget  sein,  wenn  bei 
gänzlicher  Urinverhaltung  eine  rasche  Hilfe  nöthig  und 
auf  eine  mildere  Art  nicht  möglich  ist,  die  Urethro- 
1 0 m i e  aber  —  nach  C o  o  p  e  r  und  Eckström  — 
nur  dann ,  wenn  nur  die  Wahl  zwischen  ihr  und  dem 
Blasenstiche  gegeben  ist. 

Die  Kauterisation  scheint  mittelalterlichen  Ursprungs 
Zu  sein ,  sie  wurde  anfangs  meistens  nur  mit  Aetzpulver 
aus  Sabina,  Grünspan,  Alaun  und  andern  Mitteln  er- 
zielt. Erst  später  und  zwar  . nach  Einigen  von  Wiese- 
mann, nach  Anderen  aber  von  H  u  n  t  e  r,  soll  der  Höl- 
lenstein zu  diesem   Behufe    benützt  worden    sein.    Die 
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Mittel,  deren  man  sich  zur  Einführung  dieser  ätzenden 
Substanzen  bediente  ,  waren  die  Wachsbougien ,  die  man 
mit  diesen  Streupulvern  bestreute ,  oder  armirte  Sonden 
mit  oder  ohne  Canulle,  oder  auch  armirte  Pflasterbougien. 
Erst  Ducamp  führte  eine  wesentliche  Verbesserung  der 
Kauterisation  ein ,  und  nach  ihm  Lallemand,  Profes- 
sor zu  M  0  n  t  p  e  1 1  i  e  r  5  aber  seit  dieser  Zeit  hat  auch 
diese  Operationsraethode  durch  Segala,  Tanchon, 
Heinze  u.  A.  einige,  meist  unwesentliche  Modifikatio- 
nen und  Verbesserungen  erlitten. 

Angezeigt  ist  diese  Operationsmethode  nur  dann, 
wenn  die  Urethrostenose  auf  wahrhaften  Afterbildungen 
beruht,  zu  deren  Entfernung  die  durch  den  Druck  der 
Bougien  erhöhte  Resorptionsthätigkeit  nicht  hinreicht. 
Dass  übrigens  nach  der  Entfernung  der  Afterprodukte 
durch  den  Höllenstein  die  Kur  durch  die  Anwendung  der 
Bougien  noch  längere  Zeit  fortgesetzt  werden  müsse,  um 
ferneren  Afterorganisationen  vorzubeugen ,  ergibt  sich 
von  selbst. 

Die  Beschreibung  der  Instrumente  und  der  verschie- 
denen Operationsmethoden  glaube  ich  um  so  sorgloser 
übergehen  zu  können,  als  ich  selbst  noch  nicht  hinrei- 
chende Gelegenheit  hatte ,  selbe  sämmtlich  erproben  zu 
können,  da  bei  uns  die  Urethrostenosen  jedenfalls  zu  den 
Seltenheiten  gehören,  und  da  nicht  nur  in  den  chirurgi- 
schen Operationslehren,  sondern  auch  in  vielen  Monogra- 
phien ihre  Beschreibung  ausführlich  zu  finden  ist. 

C.  Die   Feigwarzen-Krankheit. 

Eine  der  gewöhnlichsten  Folgekrankheiten  des  Trip- 
pers sind  die  Feigwarzen ,  die  gewiss  schon  den  Alten 
bekannt  waren ,  wofür  die  bei  der  Abhandlung  der  syphi- 
litischen Kondylomen  schon  angeführten  Beweise  deut- 
lich sprechen,  die  aber  von  denen,  die  rein  syphilitischen 
Ursprungs  sind,  wesentlich  verschieden  sind,  was  selbst 
fasst  alle  älteren  Aerzte ,  die  alle  Genitalaffektionen  als 
syphilitisch  betrachtet  wissen  wollten ,  zum  Theile  zuga- 
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ben ,  und  so  entstand  denn  in  der  Ahnung  der  Selbst- 
ständigkeit dieser  Vegetationen  der  Name  „Feigwar- 
z  enkr  ank  heit"  —  Sycosis  —  den  wahrlich  nur 
die,  nach  einem  blennorrhoischen  Krankheitsprozesse  ent- 
standenen Feigwarzen  —  als  Substantive  Krankheitspro- 
zesse —  verdienen,  während  die  syphilitischen  Kondy- 
lomen —  als  koordinirte  Leiden  —  auf  den  Namen  Sy- 
cosis —  als  summarische  Bennenung  —  keinen  An- 
spruch haben. 

Die  Sycosis  tritt  nach  den  blennorrhoischen  Krank- 
heitsprozessen nie  als  sekundäre  Form,  noch  als  Sym- 
ptom eines  konstitutionell  gewordenen  blennorrhoischen 
Leidens  auf,  wie  dieses  bei  den  Kondylomen  syphiliti- 
schen Ursprungs  der  Fall  ist,  sondern  sie  verdankt  ihren 
Ursprung  lediglich  nur  der,  durch  die  vorhergehende 
Krankheit,  nämlich  die  Blennorrhoe  —  es  möge  diese 
aus  dem  Tripperkontagio,  oder  auch  aus  einer  jeden  an- 
deren Ursache  entsprungen  sein  —  örtlich  krankhaft  alie- 
nirten  Vegetation.  Dieses  beweiset: 

a)  der  Sitz  5 

b3  die  Vermehrungs-  und  Weiterve rbreitungsweise  5 

c)  das  Verhalten  zum  übrigen  Gesundheitszustande  5 

d)  die  Selbstheilung,  und 

e)  das  Verhalten  der  Sycosis  gegen  die,  zu  ihrer 
Heilung  vorzugsweise  wirksamen  Heilmethoden. 

a)  Den  Sitz  anlangend ,  finden  wir ,  dass  die  Trip- 
perkondylomen  ursprünglich  nur  an  denjenigen  Stellen 
vorkommen,  die  mit  einer  wirklichen  Schleimhaut  um- 
kleidet sind ,  als  —  obwohl  sehr  selten  —  in  der  Harn- 
röhre, als  Karunkeln  und  bandartige  Auswüchse,  oder 
sie  erscheinen  ,  und  vorzugsweise  fasst  nur  an  solchen 
Stellen,  die  unter  gewissen  Verhältnissen  auch  dem  blen- 
norrhoischen Krankheitsprozesse  unterliegen ,  und  doch 
keine  vollkommenen  Schleimhäute  sind ,  nämlich  auf  der 
Eichel  und  der  Innern  Platte  des  Präputiums ,  die  aber 
schon  im  normalen  Zustande  gleichsam  ein  Verbindungs- 
glied zwischen  der  Schleimhaut,  der  Harnröhre  und  dem 
äusseren  Hautorgane  darstellen. ,  Hieher  gehört  auch  die 
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Bindeluuit  des  Auges,  auf  der  iiacli  heftigen  blemiorrhoi- 
sclieu  Eutziiiiduugeu,  besonders  am  Ciliarrande  der  Au- 
genlieder den  Feigwarzen  ähnliehe  Wucherungen  —  als 
Epanaslemata  —  manchmal  beobachtet  werden. 

b3  Die  Tripperkondylomeu  vermehren  und  verbreiten 
sich  streng  nach  den  Gesetzen  der  organischen  Kontinui- 
tät, das  heisst ,  die  bereits  kranke  Stelle  zieht  nach  und 
nach  immer  mehr  von  der  nächsten  Umgebung  in  den 
krankhaften  Prozess.  Daher  werden  die  Tripperkondylo- 
meu ursprünglich  immer  nur  auf  der  Eichel  und  der  in- 
neren Platte  der  Vorhaut,  und  beim  Weibe  an  den,  mit 
der  Schleimhaut  umkleideten  Theilen  der  Genitalien  beob- 
achtet und  erst  dann,  wenn  die  Krankheit  lange  besteht, 
vernachlässiget  und'  durch  grosse  Unreinlichkeit,  gleich- 
sam ein  schleichender  blennorrhoisch-entzündlicher  Zu- 
stand der  ersten  Keimungsstelle  unterhalten  wird,  er- 
streckt sie  sich  auch  über  die  äussere  Haut,  die  endlich 
auch  in  den  örtlichen  Krankheitskreis  hineingezogen  wird. 
Daher  verbreitet  sich  manchmal  die  Sycosis  beim  Manne 
über  die  äussere  Fläche  des  Präputiums  und  des  ganzen 
Gliedes,  beim  Weibe  aber  über  die  äussere  Haut  der  grossen 
Schamlippen,  noch  häufiger  aber  über  den  Damm  und  die 
Umgebung  des  Afters. 

c)  Die  Oertlichkeit  der  Sycosis  beweiset  ferner  der 
Umstand ,  dass  bei  noch  so  langem  Bestände  derselben, 
durchaus  kein  Einfluss  auf  den  übrigen  Gesundheitszu- 
stand beobachtet  werden  kann,  ausser  sie  hat  durch  un- 
günstige Verhältnisse  schon  eine  allzu  grosse  räumliche 
Ausbreitung  erlangt,  und  dann  durch  Mitleidenschaft  auch 
die  unterliegenden  organischen  Gebilde ,  als  das  Unter- 
hautzellgewebe ,  die  Drüsen  und  die  tiefern  Gebilde  der 
Geschlechtsorgane  zu  krankhaften  Actionen  determinirt. 
Aber  selbst  dann  ist  das  Verhältniss  des  lokalen  Krank- 
seins zum  allgemeinen  Leiden  ein  ganz  anderes,  als 
Avie  das  der  lokalen  Syphilis  zur  konstitutionellen,  es 
verhält  sich  nämlich  nicht  als  besondere  Ursache  zum  be- 
sondern, sondern  als  allgemeine  Ursache  zum  allgemei- 
nen Erfolg. 
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d)  Noch  mehr  beweiset  die  Oertlichkeit  der  Sycosis 
der  Umstand,  dass,  wenn  die  Vegetationen  ihre  relative 
Höhe  erreicht  haben ,  ihre  fernere  Produktion  ,  bei  sorg- 
fältiger Beachtung  der  Reinlichkeit,  oft  gänzlich  aufhört, 
und  sie  gleichsam  nur  noch  als  Rudimente  der  früher  alienirt 
gewesenen  Vegetation  in  ihrer  ursprünglichen  Gestalt  und 
Grösse  durch  einige  Zeit  fortbestehen ,  dann  nach  und 
nach  ihre  Konsistenz  verändern ,  indem  sie  härter  und 
blässer,  ja  manchmal  selbst  hornartig  werden,  dabei  immer 
mehr  und  mehr  zusammenschrumpfen,  und  so  endlich  abfal- 
len, mit  Zurücklassung  einer  nur  anfangs  erkennbaren,  der 
Grösse  des  Afterproduktes  entsprechenden  narbenartigen 
Vertiefung.  Dass  diese  Selbstheilung  äusserst  selten  be- 
obachtet werde,  ist  natürlich,  denn  nur  selten  dürfte  sich 
ein  Kranker  finden,  der  ganz  sorglos  die  Heilung  seines 
Uebels,  der  ungewissen  Zukunft  preis  geben  würde,  aber 
dennoch  ist  sie  nicht  zu  läugnen,  und  es  kamen  mir  selbst 
drei  ähnliche  Fälle  bei  Civilpatienten  vor,  die  freilich 
nur  kleine  Auswüchse  hatten,  und  da  selbe  keine  Unbe- 
quemlichkeit fühlten,  auch  durchaus  nichts  gegen  selbe 
brauchen  wollten ,  bis  in  einigen  Monaten  die  Selbsthei- 
lung auf  die  bereits  angegebene  Art  erfolgte  5  ja  bevor 
ich  durch  die  Erfahrung  überführt,  mein  früheres  Glau- 
bensbekenntniss  über  das  Wesen  dieser  Afterprodukte  zu 
ändern  gezwungen  war,  beobachtete  ich  auch  im  Militär- 
spital zu  Lemberg  einige  Fälle,  die  allen,  nach  meiner 
jetzigen  Ueberzeugung  freilich  ganz  ZAvecklos  gewesenen 
Behandlungsarten,  hartnäckig  \yiderstanden ,  in  der  Fol- 
ge aber  sich  selbst  überlassen,  auf  eine  ganz  gleiche  Art 
zur  Heilung  gelangten. 

e)  Dass  das  Wesen  der  Sycosis  bloss  nur  auf  der 
örtlich  alienirten  Vegetation  beruhe,  erhellet  endlich  aus 
ihrem  Verhalten  zu  der  Behandlung,  So  sind  wir  durch 
die  Erfahrung  überwiesen: 

a.  dass  selbst  die  eingreifendsten  allgemeinen  Heil- 
methoden ,  mögen  sie  nun  merkuriell  oder  nicht  merku- 
riell  sein,  selbst  dann,  wenn  sie  den  Organismus  schon 
fast  seiner  gänzlichen  Auflösung  zuzuführen  drohen,  an 


425 

und  für  sich  zur  Hebung  des  Uebels   nur  selten  etwas, 
meistens  aber  gar  nichts  beizutragen  im  Stande  sind  5 

(3.  hingegen  erweisen  sich  die  topischen  Mittel  höchst 
wirksam,  wenn  sie  nebst  der  Entfernung  des  Afterpro- 
duktes auch  eine  Umstimmung  der  kranken  Vegetation 
der  Keiinstelle  zu  bezwecken  im  Stande  sind.  Nur  einen 
vorübergehenden  Nutzen  kann  daher  das  Wegschneiden 
oder  Abbinden  der  Afterprodukte  bringen ,  wenn  nicht 
schon  die  krankhaft  gesteigerte  Produktionsfähigkeit  von 
selbst  erloschen  ist,  was  an  dem  beginnenden  Welkwerden 
und  Einschrumpfen  der  Feigwarzen  deutlich  erkennbar 
ist.  Eben  so  die  Kaustika.  Um  so  wirksamer  dagegen  sind 
die  scharfen  balsamisch-harzigen  Mittel ,  die  nicht  nur 
darum  allen  andern  vorzuziehen  sind,  weil  sie  durch  ihre 
unbestreitbar  differenzirende  Einwirkung  auf  die  schleim- 
häutigen Gebilde ,  die  krankhafte  Vegetation  derselben 
auf  eine  ziemlich  milde  Art  allmälig  umzustimmen  im  Stan- 
de sind,  sondern  auch  darum,  weil  der  durch  sie  erzielte 
Heilungsgang  dem  Selbstheilungsgange  am  meisten  ana- 
log ist. 

Charakteristik  der  Sycosis. 

Die  Tripperkondylomen  zeichnen  sich  aus  durch  ih- 
ren Sitz ,  durch  ihre  Gestalt ,  Oberfläche ,  Grösse,  Far- 
be und  Konsistenz. 

Der  ursprüngliche  Sitz  der  Tripperkondylomen  ist, 
wie  schon  erörtert  wurde  ,  stets  ein  schleimhäutiges  Ge- 
bilde. Die  Gestalt  derselben  ist  entweder  rund,  auf  einem 
dünnen  Halse  aufsitzend  —  Fici  —  oder  noch  häufiger 
faden-  oder  pfriemenförmig  *3j  wo  sie  dann  gewöhnlich 


*)  Hieher  gehören  auch  die  von  F  r  i  c  k  e  in  R  u  s  t's  Maga- 
zin Bd.  33,  Seite  328  beschriebenen  spitzen  Kondylomen 
der  Schleimbeutel  der  Mutterscheide,  wie  auch  die  von 
Hauch  mitgetheilten  Condylomala  subcutanea.  Medi- 
zinische Zeitung  von  dem  Verein  für  Heilkunde  in 
Preussen.  9.  Jahrgang  1840.  Nr.  51. 
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in  grosser  Anzahl  neben  einander  angehäuft  sind,  und 
gleichsam  ein  grosses  kongloraerirtes  Kondylom  —  Mo- 
rum^  Fragum,  Crista,  Thymus,  Porrum,  Myrmecium  der 
Alten  —  darstellen*  Die  Oberfläche  der  Tripperkondy- 
lomen  ist ,  wenn  sie  klein  und  pfriemenförmig  sind,  stets 
glatt  und  in  Folge  des  von  den  Genitalschleimhäuten  se- 
zernirten  Schleimes,  wenn  sie  nämlich  durch  die  Vorhaut 
bedeckt  sind,  oder  innerhalb  des  weiblichen  Genitals 
vorkommen,  schlüpfrig,  aber  nie  exkoriirt  Sind  die  Feig- 
warzen dagegen  auf  einem  dünnen  Halse  aufsitzend ,  so 
ist  ihre  Oberfläche  nicht  immer  glatt,  sondern  oft  mit  ganz 
kleinen  weisslichen  Exkreszenzen  ,  wie  mit  Sand  besät 
—  Crystalli?  —  Die  Grösse  der  Tripperkondylomen 
ist  gewöhnlich  unbedeutend,  selten  die  Grösse  eines  Ha- 
ferkornes, noch  seltener  die  einer  kleinen  Erbse  über- 
trefFeud ;  die  konglomerirten  erreichen  aber  dagegen  oft 
eine  bedeutende  Grösse,  wobei  jedoch  die  einzelnen  pfrie- 
menförmigen  Exkreszenzen  ganz  unbedeutend  sind.  Die 
Farbe  dieser  Vegetationen  ist  anfangs  meistens  bläulich- 
rotb,  den  Mutterboden  nur  wenig  an  Intensität  übertref- 
fend ,  in  der  Folge  aber  bei  zunehmender  Härte  immer 
blässer ,  und  endlich  gelblich-grau  werdend.  Die  Konsi- 
stenz des  Tripperkondyloms  ist  schon  bei  seinem  Entste- 
hen die  des  Mutterbodens  an  Festigkeit  und  Elastizität 
übertreffend ,  in  der  Folge  aber  ganz  faserig  und  selbst 
spröde  und  hornartig  werdend ,  wesshalb  es  sehr  wahr- 
scheinlich ist,  dass  die  Tripperkondylomen  vorzugsweise 
in  einer  Wucherung  der  obern  Hautschichten,  nämlich 
der  Oberhaut  und  des  Malp  ighTschen  Netzes  begrün- 
det sind  ,  die  syphilitischen  hingegen  in  einer  Wucherung 
der  Lederhaut  und  vielleicht  auch  des  Unterhautzellge- 
webes. 

Unterscheidungsmerkmale  von  den  syphilitischen 
Kondylomen. 

Es  unterscheiden  sich  die   Tripperkondylomen   von 
den  eigentlich  syphilitischen : 
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a)  durch  die  verschiedenen  ätiologischen  Momente, 
das  bei  syphilitischen  Kondylomen  stets  nur  eine  In- 
fektion durch  das  Kontagium  der  Syphilis  ist ,  bei  den 
Tripperkondylomen  hingegen  ein  vorausgegangener  oder 
noch  bestehender  blennorrhoischer  Krankheitsprozess, 
ohne  alle  Rücksicht  auf  den  gonorrhoisch-kontagiö- 
sen  oder  nicht  kontagiösen  Ursprung  5 

b3  durch  die  Art  der  Weiterverbreitung,  die  bei 
den  syphilitischen  Kondylomen  meistens  in  Distanz  er- 
folgt, bei  den  blennorrhoischen  hingegen  stets  nach  den 
Gesetzen  der  organischen  Kontinuität*, 

c3  können  die  syphilitischen  Kondylomen  an  al- 
len Körperstellen  vorkommen,  w^ährend  die  blennorrhoi- 
schen stets  nur  die  bereits  kranken  schleimhäutigen 
Gebilde  und  deren  nächste  Umgebung  zu  ihrem  Sitze 
wählen  5 

d)  ist  das  einzelne  syphilitische  Kondylom  stets 
viel  grösser  als  das  blennorrhoische,  und  w^ährend  sich 
das  erstere  nach  den  Breitendimensionen  entwickelt, 
wächst  das  blennorrhoische    nach  der  Längendimension  5 

e)  ist  die  Oberfläche  der  syphilitischen  Kondylo- 
men —  wenn  auch  in  manchen  Fällen  nicht  gleich  ur- 
sprünglich, doch  gewiss  bald  —  einer,  einen  eiterigen 
Schleim  sezernirenden  Schleimhaut  ähnlich,  während 
die  blennorrhoischen  meistens  trocken  sind ,  oder  nur 
von  dem  schleimigen  Sekrete  der  sie  bedeckenden  und 
umgebenden  Schleimhaut  feucht  und  schlüpfrig  erhalten 
werden ; 

f)  unterscheiden  sich  die  Tripperkondylomen  von 
den  syphilitischen  durch  ihre  derbere  Konsistenz ,  die 
besonders  bei  längerem  Bestände  deutlich  hervortritt, 
während  bei  den  syphilitischen  die  Neigung  zur  Ver- 
schwärung  und  Verflüssigung  nur  zu  deutlich  ist; 

g)  endlich  gibt  auch  noch  die  Farbe  und  deren 
Veränderung  ein  Unterscheidungsmerkmal  ab,  Sie  ist 
bei  den  syphilitischen  konstant  gesättigt  kupferroth,  bei 
den  blennorrhoischen  hingegen  mehr  bläulichroth,  allmä- 
lig  blässer  und  endlich  gelblichgrau  werdend. 
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Die  Beantwortung  der  Frage :  „Welche  Bedeutung 
hat  die  Feigwarzenkrankheit,  ist  sie  eine  wirkliche  Ueber- 
gangsform  des  gonorrhoischen  oder  syphilitischen  Krank- 
heitsprozesses ?"  ergibt  sich  aus  dem  bereits  Angeführten 
von  selbst» 

Verlauf,  Prognose  und  Therapie. 

Der  Verlauf  der  Sycosis  ist  sehr  langwierig  und  die 
Geduld  oft  erschöpfend» 

Die  Prognose  ist  sehr  günstig,  denn  die  gründliche 
Heilung  erfolgt  bei  blosser  Beobachtung  der  Reinlichkeit 
und  der  Anwendung  bloss  topischer  Arzneimittel^  in  dem 
Falle  aber,  wenn  die  Sycosis  schon  sehr  vernachlässigt 
ist,  eine  grosse  räumliche  Ausbreitung  erlangt  hat  und 
die  umliegenden  und  tiefern  Theile  sich  durch  Mitleiden- 
schaft bereits  entzündet  haben,  oder  in  Vereiterung  oder 
Verhärtung  übergegangen,oder  gar  eine  skirrhöse  Entartung 
eingegangen  sind ,  ist  die  Prognose   oft  sehr  bedenklich. 

Die  Behandluug  der  Sycosis  beruht  auf  der  Entfer- 
nung des  Afterproduktes  und  der  Umstimmung  der  krank- 
haften Vegetation  des  Mutterbödens. 

Beide  Zwecke  werden  durch  Sorge  für  Reinlichkeit 
und  das  täglich  wiederholte  Einstreuen  des  Sabina-  oder 
Thuja-Pulvers,  bei  frischen  Vegetationen  sicher  erreicht, 
bei  älteren  hingegen,  die  bereits  derber  geworden  sind, 
muss  die  Wirkung  derselben  durch  eine  geringe  Beimi- 
schung vom  rothen  Präzipitate,  oder  was  noch  vorzüg- 
licher ist,  durch  eine  geringe  Beigabe  von  Grünspan, 
erhöht  werden» 

Sind  die  Vegetationen  schon  sehr  unempfindlich, 
derb,  nicht  schmerzhaft  und  stark  ausgebreitet  5  so  ist  um 
schneller  zum  Ziele  zu  gelangen,  die  Plenk'sche  So- 
lution sehr  zu  empfehlen.  Die  Vorschrift  hiezu  ist  fol- 
gende : 

Rp.  Spiritus  vini  rectificati, 
Aceti  vini  concentrati, 

aa  unciamdimidiam. 
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Solve 
Mercurii  sublimati  corrosivi, 

drachmam 
Aluminis  crudi, 
Campliorae  rasae, 
Cerussae,  * 

^drachmam  dimidiam. 

mit  dieser  Solution  werden  die  Vegetationen  täglich 
ein  bis  zweimal  bestrichen ,  worauf  sie  ziemlich  rasch 
einschrumpfen  und  abfallen. 

Gestielte  Vegetationen  werden  am  besten  mit  der 
Scheere  abgetragen  und  hierauf  die  wunde  Stelle  mit 
Höllenstein  betupft.  Das  Abbinden  ist  viel  langwieriger 
und  schmerzhafter  und  daher  nur  bei  messerscheuen  In- 
dividuen, oder  bei  zu  breiter  Basis  der  Auswüchse^  an- 
zuwenden. 

Vegetationen,  in  denen  bereits  der  krankhafte  Bil- 
durigstrieb  erloschen  ist,  und  die  ihrem  Absterben  nahe 
sind,  was  an  der  spröden,  fast  hornartigen  Konsistenz 
und  der  gelblichgrauen  Farbe  leicht  kenntlich  ist,  benö- 
thigen  keine  andere  Behandlung  als  laue  topische  Bäder, 
um  die  Reinlichkeit  zu  erhalten  und  das  Abfallen  der  ab- 
getrockneten Theile  zu  erleichtern. 

Nur  dann,  wenn  durch  die  Vernachlässigung  und 
allzugrosse  räumliche  Ausbreitung  der  Sycosis,  die  tiefer 
lieg^enden  Gebilde  erkranken ,  oder  gar  der  ganze  Orga- 
nismus hiedurch  in  Mitleidenschaft  gezogen  wird,  kann 
von  innerlichen  Mitteln  die  Rede  sein,  die  dem  jedesma- 
ligen Erkrankungszustande  entsprechend  —  durchaus 
nicht  spezifisch  —  sein  müssen. 

]?letastatisc]ie    iiud  sympatliisclie  !Folge- 
liraukheiteii  des  Trippers* 


A.  Die  Hodenentzündung. 

di 
Zündung  metastatischen  und   wann  sie  sympatischen  Ur- 


Schwer  ist  es   zu  bestimmen,  wann  die  Hodenent- 
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sprangs  ist,  da  einerseits  die  fast  konstante  Mitleiden- 
schaft der  Hoden  beim  Tripper,  die  sich  durch  vermehrte 
Empfindlichkeit,  Schwere  und  ein  lästiges  ziehendes  Ge- 
fühl längs  des  Saamenstranges,  kund  gibt,  andererseits 
aber  der  nur  selten  ganz  aufhörende  Tripperfluss  eher 
für  ein  konsensuelles  als  nretastatisches  Leiden  sprechen, 
das  daher  auch  meistens  nur  als  eine  unvollkommene  Me- 
tastase betrachtet  werden  kann,  da  eine  vollkommene, 
das  gänzliche  Aufhören  des  ursprünglichen  Leidens  vor- 
aussetzt. Da  jedoch  diese  Umstände  von  keinem  besonde- 
ren Einflüsse  auf  die  Praxis  sind  5  so  können  sie  leicht 
übergangen  werden. 

Die  Gelegenheitsursachen,  unter  deren  Einflüsse  die 
Hodenentzündungen  meistens  entstehen,  sind :  körperliche 
Anstrengungen,  Ausschweifungen  jeder  Art,  Leibesver- 
stopfung, Mangel  eines  Suspensoriums  während  der  Dauer 
der  entzündlichen  Periode  des  Trippers  u.  s.  w+ 

Obwohl  die  Hodenentzündungen  zu  allen  Zeiten  des 
bestehenden  akuten  Trippers  vorzukommen  pflegen ,  so 
werden  sie  in  der  Mehrzahl  der  Fälle,  doch  nur  im  ent- 
zündlichen Stadio,  besonders  aber  zur  Zeit  der  sich  bre- 
chenden Entzündung  beobachtet. 

Die  Erscheinungen,  die  dieses  Leiden  darbietet,  sind 
Anfangs  eine  vermehrte  Empfindlichkeit  des  ganzen  Ho- 
dens und  Saamenstranges,  die  aber  im  Nebenhoden  am 
deutlichsten  ausgesprochen  ist.  Bald  nehmen  diese  Er- 
scheinungen an  Heftigkeit  zu,  der  Nebenhode,  meistens 
auch  der  Hode  selbst  fangen  an,  an  Umfang  zuzunehmen  5 
so  dass  sie  bald  die  Grösse  eines  Gänseies,  ja  selbst  die 
Grösse  einer  Mannsfaust  erreichen,  wobei  selbst  die 
leiseste  Berührung  oft  die  Schmerzen  ausserordentlich 
vermehrt.  Bei  zunehmender  Entzündung  ist  auch  meistens 
ein  synochales  Fieber  zugegen,  das  nicht  selten  mit  ga- 
strischen Erscheinungen  komplicirt  ist.  Die  Heftigkeit 
der  Entzündung  hält  selten  über  den  vierten  bis  siebenten 
Tag  an,  wo  sie  dann  ihre  Ausgänge  macht.  Meistens  ist 
nur  ein  Hode  entzündet,  obwohl  ich  auch  schon  die  Ent- 
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ziindimn:  beider  zugleich  einmal   zu  beobachten  Gelegen- 
heit hatte. 

Die  Ausgänge  dieser  Hodenentzündung  sind:  dieZer- 
theilnng  ,  Verhärtung.  Wasserbildung ,  Eiterung  und 
Brand. 

Der  Ausgang  der  Zertheilimg  ist  der  allerhäufigstCj 
er  erfolgt  gewöhnlich  binnen  14  Tagen  bis  drei  Wochen, 
Der  Ausgang  in  Verhärtung  wird  ebenfalls  oft  beobachtet, 
er  erfolgt  bei  allmäliger  Abnahme  der  Entzündungj  wobei 
der  Hode  grösser  und  härter  verbleibt  und  er  hatgrössten- 
theils  seinen  Grund  in  der  Vernachlässigung  oder  fehler- 
haften Behandlung  des  entzündlichen  Zeitraumes,  Der 
Ausgang  in  Hodenwassersucht  besteht  selten  für  sich 
allein,  sondern  er  ist  meistens  mit  der  Verhärtung  des 
Hodens  vergesellschaftet.  Der  Ausgang  in  Eiterung  ist 
äusserst  selten,  und  der  in  Brand ,  vielleicht  nur  der 
Vollständigkeit  wegen  in  einigen  Sj^philidologien  ange- 
führt, mir  ist  wenigstens  weder  aus  eigener  noch  aus 
fremder  Erfahrung  ein  Fall,  der  mit  Brand  geendet  hätte, 
bekannt  geworden. 

Aus  dem  Krankheitsverlaufe  und  seinen  gewöhnli- 
chen Ausgängen  wird  es  höchst  wahrscheinlich  —  wofür 
auch  die  Analogie  anderer  metastatischer  Entzündungen 
spricht  —  dass  vorzugsweise  nur  die  häutigen  Gebilde 
des  Hodens  und  Nebenhodens,  die  am  meisten  leidenden 
seien,  und  dass  das  Parenchym  des  Hodens  selbst,  nur 
secundär  ,  im  Verlaufe  des  Krankheitsprozesses  mit  in 
den  Entzündungskreis  hinein  gezogen  werde,  sonst  würde 
nicht  der  Ausgang  in  Wasserbildung  und  Verhärtung  so 
häufig,  der  Ausgang  in  Eiterung  aber  so  selten  beobach- 
tet werden. 

Die  Vorhersage  ist  bei  frischen  Hodenentzündungen 
sehr  günstig,  nur  wenn  sie  schon  lange  bestanden , 
oder  einen  Ausgang  gemacht  haben,  wird  sie  bedenkli- 
cher, obv/ohl  auch  dann  die  vollkommene  Heilung  mei- 
stens, wenn  auch  langsam  gelingt.  Sehr  ungünstig  ist 
die  Prognose  bei  dem  Ausgange  in  Eiterung  oder  Brand. 
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Die  Therapie  hat  zwei  besondere  Aufgaben  zu  lösen, 
nämlich  das  ursprüngliche  Uebelj  den  Tripper  wieder  in 
vollen  Gang  zu  bringen,  und  die  Krankheit  zum  Ausgange 
in  Zertheilung  zu  leiten. 

Auf  die  Wiederherstellung  des^Trippers  wurde  wohl 
manchmal  viel  zu  viel  Gewicht  gelegt,  sonst  wäre  es 
nicht  zu  begreifen,  wie  Dr.  Hirschel,  Schoenmet- 
z  e  1  und  Andere,  selbst  die  Inokulation  des  Trippers  em- 
pfehlen konnten.  Eher  ist  noch  das  Einlegen  von  Kerzen 
nach  Bromfield  und  Kort  um,  oder  das  Einspritzen 
von,  in  Wasser  aufgelöstem  Ammoniak,  kaustischem  Kali 
oder  Brechweinstein  zu  empfehlen.  Am  zwekmässigsten 
ist  der  Rath  derjenigen,  die  die  Geschlechtstheile  bloss 
mit  erweichenden  oder  besänftigenden  Umschlägen  bähen 
lassen,  da  hiedurch  meistens  der  gestopfte  Tripper  in 
Fluss  geräth  und  wenn  dieses  hiedurch  in  seltenen  Fäl- 
len auch  nicht  erzweckt  werden  könnte,  so  ist  zu  berück- 
sichtigen, dass  der  wiederhergestellte  Tripper  keineswegs 
auf  den  Krankheitsgang  immer  so  entscheidend  einfliesse, 
dass  seine  forcirte  Wiederherstellung  durch  energische 
Mittel  oder  gar  durch  die  neue  Inokulation  des  Tripper- 
giftes, zu  rechtfertigen  wäre.  Dieses  gilt  nicht  nur  von 
der  Hodenentzündung,  sondern  von  den  meisten  metasta- 
tischen Tripperentzündungen. 

Die  zweite  Aufgabe,  nämlich  die  Zertheilung  der 
Entzündung,  wird  am  sichersten  und  schnellsten  durch 
eine  entsprechende  Antiphlogose  erreicht  und  zwar  durch, 
nach  Umständen  auch  wiederholte  Anwendung  der  Blut- 
egel, die  am  zweckmässigsten  in  der  Leiste  längst  des 
Saamensti'anges ,  am  Perinäum  und  am  entsprechenden 
Schenkel  applizirt  werden.  JXicht  umhin  kann  ich  hiei^  vor 
dem  Rathe  Eisen  man  n's,  nach  dem  die  Blutegel  auf 
den  Hodensack  zu  appliziren  sind,  in  allem  Ernste  zu 
Avarnen,  denn  hätte  er  dieses  Verfahren  selbst  öfter  be- 
folgt, so  hätte  ihn  die,  gewiss  häufig  eintretende  Verbrei- 
tung der  Entzündung  auch  auf  den  Hodensack  und  die 
nicht  seltene  Verschlimmerung  der  Hodengeschwulst  selbst 
von  einem  solchen  Rathe  abgehalten,  Aderlässe  sind  nur 
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dann  angezeig:t,  wenn  das  begleitende  synochale  Fieber 
sie  erheischt.  Ausser  den  Blutentleerungn  sind  die  er- 
weichenden Breiumschläge,  auf  den  entzündeten  Hoden 
und  den  Penis  applicirt,  besonders  vortheilhaft,  da  durch 
sie  nicht  nur  die  Zertheilung  befördert,  sondern  auch  der 
verminderte,  oder  ganz  unterdrückte  Tripperfluss,  wieder 
in  Gang  gebracht  wird. 

Die  Zertheilung  der  Hodenentzündung  wird  durch 
salzige  Ekkoprotika  besonders  befördert^  auch  ist  nach 
Umständen  die  zertheilende  und  lösende  Kraft  des  Ka- 
lomels  und  des  Brechweinsteins,  besonders  bei  Entzün- 
dungen häutiger  Gebilde,  wie  dieses  beider  gonorrhoi- 
schen Entzündung  des  Hodens  der  Fall  ist,  nicht  ausser 
Acht  zu  lassen.  Eben  so  förderlich  zur  Beschleunigung 
der  Zertheilung  sind  wiederholte  Einreibungen  von  klei- 
nen Quantitäten  der  grauen  Salbe,  in  den  kranken  Hoden. 

Die  Diät  muss  während  der  Behandlung  entziehend 
und  der  Aufenthalt  des  Kranken  im  Bette  mit  unterstüztem 
Hoden  sein. 

Ist  die  Entzündung  gebrochen  und  der  kranke  Hode 
zu  seiner  normalen  Grösse  geschmolzen,  so  ist  noch  das 
Tragen  eines  Tragbeutels,  den  man  mitFlanell  oder  Kanin- 
chenpelz ausfüttern  kann,  zur  Vorbeugung  der  Rezidiven, 
durch  einige  Zeit  anzurathen. 

Hat  die  Hodentzündung  den  Ausgang  in  Verhärtung 
genommen,  so  hat  das  gevv  öhnlich  nicht  viel  zu  bedeuten, 
denn  meistens  erfolgt  die  allmälige  Zertheilung  noch  ganz 
vollständig  selbst  dann,  wenn  die  Krankheit  sich  selbst 
überlassen  bleibt,  wenn  man  nur  den  kranken  Hoden  durch 
einen  guten  Tragbeutel  vor  üblen  Einflüssen  schützt. 

Die  meisten  innerlichen  Medikamente  scheinen  wenig 
Einfluss  auf  die  Zertheihng  der  Hodengeschwulst  auszu- 
üben. Besonders  gilt  dieses  von  der  Cicuta,  dem  Aconit, 
den  Krebsaugen  mit  Rheinwein  —  Sv/ediauer  —  der 
Hauhechel  u.  s.  w.  Wirksamer  sind  die  Antimonialien  und 
Merkurialien,  besonders  in  der  Form  des  P  1  umm  e  r'schen 
Pulvers  und  die  Jodpräparate,  deren  Wirksamkeit  man 
durch  Einreibungen   der  Ouecksilber-    oder   noch  besser 
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durch  die  Jodkalisalbe  befördern  kann.  Am  wirksamsten 
erwies  sich  mir  aber  ein  gut  angelegter  Druckverband,  auf 
den  mich,  bevor  mir  nochPricke's  und  R  i  c  o  r  d'sMe- 
thode  bekannt  war,  ein  günstiger  Zufall  eitete.  Im  Jahre 
1838  nämlich,  als  ich  die  Ordination  im  Spitale  für  Vene- 
rische in  Lemberg  übernahm,  übernahm  ich  zugleich  auch 
einen  Kranken,  bei  dem  nach  einer  überstandenen  heftigen 
linkseitigen  Orchitis,  eine  bedeutende  Vergrösserung  und 
Verhärtung  des  Hodens  mit  bereits  beginnender  Wasser- 
bildung zurückblieb,  da  aber  der  Hoden  noch  schmerzhaf- 
ter war,  als  dieses  sonst  der  Fall  ist,  so  Hess  ich  unter 
Anderm  noch  erweichende  Breiumschläge  gebrauchen^ 
Nun  war  aber  zur  Zeit  der  Ordination  meines  Vor- 
gängers die  Applikation  der  gewärmten,  in  Leinwandlap- 
pen eingewickelten  Ziegeln  statt  der  Kataplasmen  an  der 
Tagesordnung,  und  so  entstand  denn  der  Irrthum,  dass 
der  Patient  statt  derselben  einen  Ziegel  auf  den  Hoden , 
der  auf  dem  entsprechenden  Schenkel  lag,  auflegte,  den 
er  jedoch  wegen  der  Anfangs  zu  heftigen  Schmerzen,  die 
er  durch  sein  Gewicht  verursachte,  entzweibrach,  und 
so  den  Tag  über  stets  nur  einen  halben  Ziegel  gebrauchte. 
Anderen  Tages,  als  ich  zur  Frühvisite  kam ,  fand  ich  den 
kranken  Hoden  fasst  um  ein  Drittel  kleiner,  aber  schei- 
benartig platt  gedrückt,  was  natürlich  meine  Verwunde- 
rung erregte ,  bis  ich  den  Irrthum  wahrnahm,  worauf  ich 
die  fernere  Anwendung  der  Ziegel  untersagte,  und  den 
Hoden  nur  durch  ein  straffanliegendes  Suspensorium  un- 
terstüzte,  worauf  Patient  in  acht  Tagen  ganz  geheilt  das 
Spital  verliess.  In  der  Folge  habe  ich  bei  Hodenverhär- 
tungen stets  nur  die  Kompression  und  zwar  immer  mit  den 
besten  Resultaten  angewendet. 

Nach  Rico  rd  wird  die  Kompression  mit  sechs  bis 
acht  Linien  breiten  Merkurialpflasterstreifen  so  gemacht, 
dass  der  kranke  Hode  vorsichtig  gegen  den  untern  Theil 
des  Hodensackes  geschoben,  worauf  die  erste  Zirkel- 
tour an  der  Insertionsstelle  des  Samenstranges  in  den  Ho- 
den so  straff  angelegt    wird  ,    dass  er   nicht  entweichen 
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kann ,  worauf  die  Zirkeltoiiren  über  den  Hoden  bis  zu 
seinem  untern  Theile  so  fortgesetzt  werden ,  dass  sie 
einen  ziemlich  starken  aber  gieichmässigen  Druck  ausüben 
können.  Am  untern  Ende  des  Hodens  werden  getrennte 
Pflasterstreifen  applizirt,  die  sich  dachziegelförmig  kreu- 
zen und  bedecken,  um  so  von  allen  Seiten  einen  gleich- 
massigen  Druck  ausüben  zu  können  -''Q.  Statt  des  Mer- 
kurialpflasters  bediente  ich  mich  des  gewöhnlichen  Heft- 
pflasters, das  mir  eben  so  brauchbar  schien ,  indem  es 
nicht  so  sehr  auf  die  medikamentöse  Kraft,  als  viel- 
mehr auf  einen  gieichmässigen  Druck  ankömmt.  Sobald 
der  Verband  etwas  locker  geworden  ist,  muss  er  erneuert 
werden. 

Ricord  wendet  diese  Kompression  auch  bei  fri- 
schen Hodenentzündungen  mit  gutem  Erfolge  an,  da  mich 
aber  die  oben  angegebene  antiphlogistische  Behandlungs- 
methode noch  nie  im  Stiche  liess,  so  fand  ich  mich  nie 
genöthigt,  zu  diesem  jedenfalls  viel  schmerzhafteren  Ver- 
fahren meine  Zuflucht  nehmen  zu  müssen. 

Ist  die  Hodenverhärtung  sehr  vernachlässiget  und 
veraltet,  so  ist  wohl  nur  von  einer  konsequenten  äusser- 
lichen  und  innerlichen  Anwendung  der  Jodpräparate,  et- 
was zu  erwarten,  obwohl  selbst  dadurch  eine  vollkomme- 
ne Schmelzung  der  Härte  und  Geschwulst  nicht  immer 
zu  erzielen  ist.  Oft  ereignet  es  sich  auch,  dass  eine  ver- 
nachlässigte Hoden verhär fang  unter  dem  Einflüsse  meist 
nicht  zu  eruirender  ungünstiger  Konstitutionsverhältnisse 
in  eine  sarkomatöse,  fungöse,  steatomatöse ,  skirrhöse 
oder  tuberkulöse  Entartung  übergeht. 

Die  letztere  wurde  in  neuerer  Zeit  als  eine  Spezies, 
und  eigentlich  als  Ausgangspunkt  der  fixen  Tripperseuche 
—  Trip  pertuberkeln  '''^*3  —  betrachtet,  mit  wel- 
chem Rechte  aber,  ergibt  sich  von  selbst,  wenn  man 
einerseits  berücksichtiget ,  dass  ähnliche  Entartungen  der 


*)  Ricord,  Venerische  Krankheiten.  Seite  38{>» 
**)  Eisen  mann,  Bd.  II.  Seite  340—380  seines  Werkes. 

28  ^'f 
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Hoden  und  anderer  drüsiger  Gebilde  auch  ohne  vorgän- 
gigen Tripper  beobachtet  werden  ,  wie  mir  selbst  zwei 
unbestreitbare  Fälle  vorkamen.  —  Bei  einem  begann  die 
tuberkulöse  Entartung  in  den  Leistendrüsen  und  setzte 
sich  über  die  Saugaderknoten  längs  der  beiden  Seiten 
der  Bauchwirbeln  bis  an  das  Zwerchfell  fort,  wie  die  Ne- 
kroskopie nachwies.  Der  Tod  erfolgte  nach  einer  mit  die- 
sem Uebel  in  keinem  Zusammenhange  stehenden  Entzün- 
dung des  Halstheiles  des  Rückenmarkes.  In  dem  andern 
Falle  ,  wo  der  Tod  in  Folge  einer  Lungensucht  eintrat, 
waren  die  meisten  Saugaderknoten  des  Halses  tuberkulös 
entartet  —  und  wenn  man  andererseits  bei  einem  und 
demselben  Individuum ,  ja  oft  in  einem  und  demselben 
Organe,  sowohl  tuberkulöse  —  als  vermeintlich  der  Trip- 
perseuche eigenthümliche  —  als  auch  steatomatöse ,  sar- 
komatöse ,  fungöse  und  andere  Entartungen  zugleich  an- 
trifft, sollte  hier  für  jede,  fast  auf  einem  und  dem  selben 
Punkte  vorzufindende  Entartungsart,  auch  eine  eigene 
spezifische  Ursache  anzunehmen  sein?  Es  wäre  wahrlich 
ein  Unsinn ;  viel  vernünftiger  dagegen  ist  es ,  wenn  man 
erfahrungsgemäss  annimmt,  dass  der  nach  einer  Tripper- 
entzündung zurückgebliebene  verhärtete  Hode  als  bereits 
krankes  Organ,  nur  zur  Keimstelle  der  bereits  vorhande- 
nen, oder  erst  in  der  Folge  sich  ausbildenden  skirrhösen 
Dyskrasie  —  zu  der  wohl  alle  diese  Varietäten,  als  ein- 
zelne Formen  zu  zählen  sind  —  dienen. 

Dass  bei  bereits  entarteter  Hodensubstanz  alle  Me- 
dikamente zur  Rekuperation  des  normalen  Gefüges  nutz- 
los seien ,  ist  ersichtlich  5  es  ist  daher ,  falls  sich  die 
Entartung  nur  auf  den  Hoden  erstreckt,  und  die  Erschö- 
pfung der  Krankheit  in  diesem  Organe,  sich  mit  Wahr- 
scheinlichkeit annehmen  lässt ,  nur  in  der  Exstirpation 
des  Hodens  das  einzige  Heil  zu  finden. 

Hat  die  Hodenentzündung  den  Ausgang  in  Wasser- 
bildung —  Hy  drokele  —  gemacht,  so  ist  dessen  Re- 
sorption manchmal  noch  durch  reizende  Umschläge  z.  B. 
aus  Arnikaabsud  mit  Salmiak,  und  durch  Jodeinreibungen 
zu  erzwingen ,  meistens  muss  man  aber  zu  der  Operation 
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seine  Zuflucht  nehmen,  die  entweder  in  der  Punktion  und 
Einspritzung  entzündungerregender  und  die  Resorption 
befördernder  Flüssigkeiten  —  besonders  der  Jodkaiilö- 
siing  —  besteht,  oder  in  der  Abtragung  eines  Theiles 
der  Scheidehaut  des  Hodens,  und  Heilung  durch  Eiterung. 
Erstere  ist  eben  so  sicher  in  ihrem  Erfolge ,  wie  die 
Letztere  und  ist  daher  wegen  des  geringern  Eingriffes, 
der  letzteren  stets  vorzuziehen ,  wenn  noch  nicht  eine 
Entartung  der  Scheidehaut  des  Hodens  angenommen  wer- 
den muss.  Das  Nähere  über  diese  Operationsmethoden 
lehrt  die  Chirurgie. 

Ist  trotz  der  angemessensten  Behandlung  doch  der 
Ausgang  in  Eiterung  erfolgt,  —  wobei  man  aber  sich 
nicht  durch  eine  beginnende  Wasseransammlung  täuschen 
lassen  darf  —  so  ist  es  wohl  am  zweckmässigsten,  nicht 
zu  lange  mit  der  Eröffnung  des  Abszesses  zu  zögern  •  da 
hiedurch  noch  oft  der  Hode  gerettet  werden  kann,  worauf 
durch  bleihaltige  Umschläge  eine  Verminderung  der  Eite- 
rung, und  eine  baldige  Schliessung  der  Abszessöffnung  zu 
erstreben  ist. 

Der  Ausgang  in  Brand  würde  dieselbe  Behandlung 
erheischen,  wie  andere  brandig  gewordene  Entzündungen, 
da  jedoch  nach  Eisenmann  die  Einklemmung  des  hef- 
tig entzündeten  und  stark  angeschwollenen  Samenstran- 
ges, meistens  nur  die  Ursache  dieses  Ausganges  sein  kann, 
so  wäre  allerdings  die  Befreiung  der  eingeklemmten  Stel- 
le, durch  die  operativ^e  Erweiterung  des  Leistenringes  *3 
sehr  zweckmässig,  um  dem  zu  befürchtenden  Ausgange  in 
Brand  vorzubeugen,  oder  dem  bereits  eingetretenen  Schran- 
ken zu  setzen. 

In  seltenen  Fällen  wird  auch  bei  Frauen  als  ein  Ana- 
logen des  Tripperhodens,  die  Entzündung  der  Eierstöcke 
beobachtet,  deren  Behandlung  auf  denselben  Grundsätzen 
beruht,  wie  die  des  Tripporhodens. 


0  Bd.  II.  Seite  104. 
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B.  Die    V  0  r  s  t  e  h  d  r  ü  s  e  n  e  n  t  z  ü  n  d  u  n  g. 

Viel  seltener ,  aber  in  ihren  Folgen  viel  bedenkli- 
cher als  die  Hodenentzündung,  ist  die  Entzündung  der 
Vorstehdrüse.  Sie  entsteht  unter  denselben  Umständen 
wie  die  Hodenentzündung  ^  dass  übrigens  die  Vorsteh- 
drüse fast  bei  jedem  heftigen  Tripper  etwas  mitleide,  be- 
weiset das  unangenehme  ziehende  oder  drückende  Ge- 
fühl im  Damme ,  das  nicht  selten  in  der  akuten  Periode 
des  Trippers  beobachtet  wird. 

Der  Anfang  der  Vorstehdrüsenentzündung  charak- 
terisirt  sich  durch  ein  schmerzhaftes  Gefühl  von  Hitze. 
Schwere  und  Druck  im  Damme ,  das  sich  bald  über  den 
Blasenhals  und  die  Mastdarmöffnung  erstreckt,  wobei  na- 
türlich sowohl  die  Urin-  als  die  Darmkothentleerung 
schmerzhaft  erschwert  ist.  Bei  zunehmender  Entzündung 
werden  die  Anfangs  dumpfen  Schmerzen  des  Perinäums 
stechend  und  klopfend,  wobei  die  Urinentleerung  oft  ganz 
unterdrückt ,  und  der  meistens  mit  Tenesmus  verbunde- 
ne Stuhlabgang  sehr  erschwert  und  schmerzhaft  wird.  Diese 
Erscheinungen  werden  von  einer  entzündlich  gerötheten 
aber  mehr  planen  Geschwulst  des  Perinäums  begleitet,  die 
sich  auch  über  den  hintersten  Theil  der  Harnröhre  und 
den  Blasenhals  erstreckt,  ein  materielles  Hinderniss  der 
Harnentleerung  in  den  Weg  stellend,  das  sich  durch  einen 
einzuführenden  Katheder  leicht  erkennen  lässt.  Aber  auch 
auf  den  Mastdarm  wirkt  die  Geschwulst  beengend ,  was 
nicht  nur  mit  dem  Finger  leicht  zu  ermitteln ,  sondern 
auch  aus  der  plattgedrückten  Gestalt  des  geformten  und 
nur  mit  sehr  vermehrten  Schmerzen  abzusetzenden  Kothes 
leicht  zu  ersehen  ist.  Nicht  selten  sind  diese  Zufälle  von 
einem  wahrhaft  s}  nochalen  Fieber  begleitet. 

Dass  die  Entzündung  der  Vorstehdrüse  nicht  im- 
mer so  akut,  sondern,  besonders  Avenn  sie  die  Folge  eines 
veralteten  Trippers  ist,  oft  sehr  schleichend  einherschrei- 
te^  und  dann  um  so  bedenklicher  sei ,  ergibt  sich  von 
selbst. 
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Die  Ausgänge  der  Vorstelldrüsenentzündung  sind 
die  Zertheilung ,  die  Eiterung  und  Verhärtung. 

Die  Zertheilung  gelingt  nicht  immer,  und  sie  erfolgt 
unter  allmäliger  Abnahme  der  entzündlichen  Erscheinun- 
gen. Die  Eiterung  tritt  sehr  häufig  ein,  und  erstreckt  sich 
entweder  bloss  auf  das  umgebende  Zellgewebe,  oder  auch 
auf  einzelne  Drüsenpartien,  die  sich  entweder  nach  aus- 
sen oder  auch  in  die  Harnröhre  entleeren,  und  dann  zu 
Harnfisteln  Anlass  geben ,  ja  mitunter  auch  durch  Harn- 
infiltration und  Brand  zum  Tode  führen  können.  Der  aus- 
gang  in  Verhärtung  wird  auch  oft,  besonders  bei  mehr 
schleichenden  und  daher  nicht  gewürdigten  Entzündun- 
gen beobachtet,  die  dann  unter  ungünstigen  Konstitutions- 
verhältnissen, eben  so,  Avie  der  verhärtete  Hode,  zu  ver- 
schiedenen, oft  tödtlichen  —  da  an  eine  Exstirpation  der 
Drüse  wohl  nicht  zu  denken  ist  —  Entartungen  führen  kann. 

Bei  frischen  Entzündungen  der  Vorstehdrüse  ist 
die  Vorhersage  im  Ganzen  günstig ,  bei  veralteten  aber 
und  vernachlässigten ,  und  die  bereits  schon  einen  uner- 
freulichen Ausgang  gemacht  haben,  ist  sie  oft  sehr  be- 
denklich. 

Die  Behandlung,  die  ganz  besonders  die  Zertheilung 
erstreben  muss ,  beruht  auf  denselben  Prinzipien,  wie 
die  Behandlung  der  Hodenentzündung,  nur  darf  man  hier 
Behufs  der  schwereren  Zertheilung  mit  dem  Kalomel  und 
den  Einreibungen  der  grauen  Salbe  nicht  gar  zu  spar- 
sam sein. 

Eine  besonders  aufmerksame  Behandlung  erheischen 
die  vorhandenen  schweren  Symptome ,  besonders  die  Er- 
schwerniss  oder  Unmöglichkeit  des  Hamens.  Zu  diesem 
Behufe  muss  die  Einführung  des  Katheders  unter  grosser 
Vorsicht  geschehen,  und  falls  das  überwundene  Hinder- 
niss  sehr  bedeutend  war,  der  Katheder  in  der  Blase  be- 
lassen werden ,  da  eine  zv/site  Einführung  oft  unmöglich 
wird.  Ist  das  Hinderniss  auf  keine  Weise  zu  überwinden, 
und  kann  der  Harnabgang  selbst  durch  die  ausgedehnte- 
ste Antiphlogose  nicht  bald  hergestellt  werden ,  so  wird 
selbst  die  Punktur  der  Har;iblase  durch  dr3  Bauchdeckenj 


440 

um  einer  Ruptur,  Lährauug  und  Brand  vorzubeugen ,  oft 
unerlässlich.  Der  erschwerte  Stuhlabgang  muss  durch 
erweichende  Klj^stire  befördert  werden,  da  hiedurch  nicht 
nur  unnöthige  Schmerzen  erspart,  sondern  auch  ein,  die 
Entzündung  vermehrender  mechanischer  Reiz  entfernt 
wird,  auch  sind  die  Kranken  zu  warnen ,  nicht  jedem, 
meistens  trüglichen  Drange  zur  Darmentleerung  zu  folgen, 
denn  ihre  Schmerzen  werden  durch  vergebliche  Versuche 
und  Anstrengungen  bedeutend  vermehrt. 

Die  bereits  eingetretene  Eiterung  erheischt  eine  bal- 
dige Entleerung  und  zwar  wo  möglich  nach  aussen,  ist  die- 
ses aber  nach  der  Lage  der  Eiterhöhle  nicht  ausführbar  5 
so  muss  man  die  baldige  Entleerung  des  Eiters  durch  die 
Harnröhre  und  zwar  durch  die  Einführung  eines  Kathe- 
ders bewerkstelligen,  den  man  dann  in  die  Blase  einfüh- 
ren, und  so  lange  liegen  lassen  muss,  bis  kein  Eiter  mehr 
mit  dem  Urin  abfliesst.  Nicht  zu  übersehen  ist,  falls  man 
die  Abszesswandung  mittelst  des  Katheders  durchstossen 
hat,  dass  man,  um  falsche  Gänge  zu  vermeiden,  den  Ka- 
theder allsogieich  zurückziehen ,  und  dann  erst  unter 
grosser  Vorsicht  in  die  Blase  einführen  müsse. 

Bleiben  Harnfisteln  zurück  ,  so  müssen  sie  nach  den 
Regeln  der  Chirurgie  behandelt  werden. 

Zur  Zertheilung  der  zurückgeblieben  Verhärtung 
der  Drüse ,  die  sich  nebst  der  fühlbaren  Härte ,  auch 
durch  das  Hinderniss  des  Harnens  und  durch  die  Aus- 
scheidung eines  zähen ,  eiweissstoffigen  Schleimes  aus 
der  Harnröhre  verräth,  dienen  besonders  Einreibungen 
der  Jodsalbe  und  kalinische  oder  schwefelhaltige  Bäder. 
Innere  Medikamente  leisten  ausser  den  Jodpräparaten  und 
den  auflösenden  Mineralwässern  fast  gar  nichts* 

Artet  die  Verhärtung  der  Vorstehdrüse  in  Skirrhus 
aus ,  so  ist  wohl  gar  nichts  mehr  zu  hoffen ,  ja  selbst 
durch  den  reichlichsten  innerlichen  und  äusserlichen  Ge- 
brauch des  Jodes,  war  ich  in  einem  Falle  gar  nicht  im  Stande 
etwas  zu  leisten.  Unser  ganzes  Trachten  muss  daher  nur 
dahin  gerichtet  sein ,  die  allenfalls  vorhandenen  entzünd- 
lichen Erscheinungen,  durch  wiederholte  topische  Blut- 
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eiitleeniiigeii  j  erweichende  und  zertheilende  Umschläge 
und  durch  blutreinigende  Tisanen  zu  bekämpfen ,  oder 
denselben  durch  eine  entsprechende  Diät,  und  durch  das 
sorgfältigste  3Ieiden  aller  eine  Entzündung  möglicher 
Weise  bedingenden  Einflüsse  vorzubeugen ,  um  so  den 
Uebergang  in  ein  offenes  Krebsgeschwür  verhüten  zu 
können. 


Eine  ähnliche  Behandlung  wie  die  Entzündung  der 
Vorstehdrüse  j  erheischt  die  Entzündung  der  Co  ope  ra- 
schen Drüsen ,  die  sowohl  im  Verlaufe  als  in  ihren  Aus- 
gängen sehr  viel  Aehnlichkeit  mit  der  Prostatitis  hat. 

C.  Die    gonorrhoische    Entzündung    der 

Leistendrüsen. 

Da  die  Erscheinungen  des  Verlaufes  der  nach  einem 
Tripper  entstandenen  Leistenbeulen,  denen  S3q)hilitischen 
Ursprungs  gleich  sind  ,  und  nur  durch  den  Mangel  der 
Eigenschaft  ein  ansteckendes  Sekret  ausscheiden  und 
die  konstitutionelle  Lustseuche  hervorrufen  zu  können, 
sich  von  ihnen  —  wesentlich  —  unterscheiden,  so  gilt 
auch  von  diesen  Alles ,  was  von  den  sj  philitischen  Bu- 
bonen  bereits  gesagt  worden  ist,  nur  ist  hier  in  therapeu- 
tischer Hinsicht  noch  zu  bemerken ,  dass  bei  den  gonor- 
rhoischen Bubonen ,  die  forcirte  Zertheilung  stets  ohne 
nachtheilige  Folgen  ist,  und  daher  auch  die  Zertheilung, 
als  der  günstigste  Ausgang,  wo  möglich  zu  erstreben  ist. 

Von  den  in  Eiterung  übergegangenen  Tripperbubonen 
gilt  ebenfalls  Alles,  was  in  dieser  Beziehung  bei  den  sy- 
philitischen Bubonen  vorgetragen  wurde. 

D.  Die   gonorrhoische    Entzündung    der 

Bindehaut  des  Auges. 

Zum  Glücke  gehört  diese  Augenentzündung  zu  den 
seltensten  Formen  anomaler  Tripperprozesse,    wesshalb 
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es  auch  leicht  erklärlich  ist ,  dass  über  die  eigentliche 
Entstehung  derselben  der  Streit  so  lange  bestand;  denn 
während  Hörn,  S  pangenberg,  Vetch  bloss  die 
unmittelbare  Uebertragung  des  TripperstofFes  beschul- 
digten, schrieben  Andere,  als:  Astruc,  Wen  dt,  Gir- 
tanner,  ihre  Entstehung  dem  Konsens  zu.  Neuerer  Zeit 
ist  man  aber  bereits  zu  der  Ueberzeugung  gelangt,  dass  die- 
ses Leiden  sowohl  durch  unmittelbare,  als  durch  raeta- 
statische  Uebertragung  entstehen  könne,  obwohl  die  un- 
mittelbare Uebertragung  beiweitem  die  häufigste  ist.  So 
hatte  ich  bisher  eilf  Augentripper  zu  beobachten  Gelegen- 
heit, die  sämmtlich  durch  unmittelbare  Uebertragung  ent- 
standen sind. 

Die  metastatische  Augengonorrhoe  unterscheidet  sich 
von  der  nicht  metastatischen  dadurch ,  dass  bei  ersterer 
der  Tripperausfluss ,  dessen  frühere  Gegenwart  nur 
noch  an  einer  geringen  Röthung  der  Harnröhrenmündung 
kenntlich  ist,  schon  vor  ihrem  Ausbruche  ganz  unter- 
drückt ist,  während  bei  der  letzteren  der  Tripperausfluss 
sich  erst  auf  der  Höhe  der  Entzündung  —  gleichsam  an- 
tagonistisch —  vermindert,  ohne  ganz  zu  versiegen. 

Die  Erscheinungen  der  beginnenden  blennorrhoischen 
Augenentzündung  sind  eine  heftige  Lichtscheu,  reissende, 
drückende  Schmerzen ,  die  sich  von  den  Augenbraunen 
über  das  ganze  Auge  erstrecken ,  und  mit  dem  ffilschen 
Gefühle  verbunden  sind  ,  als  wäre  Sand  im  Auge.  Die 
objektiven  Erscheinungen  sind :  die  lebhafte  Röthe  der 
Sklerotikal-und  Augenliedbindehaut,  die  periodisch  strom- 
weise heisse  ,  mit  Schleimflocken  von  zäher  Beschafi'en- 
lieit  gemischte  Thränen  ergiesst.  Oft  nehmen  diese  Er- 
scheinungen mit  reissender  Schnelle  zu  ,  so  zwar,  dass 
oft  schon  in  wenigen  Stunden  der  kopiöse  Ausfluss  dem 
Trippersekret  ganz  ähnlich,  ja  noch  viel  schärfer,  und 
die  Theile,  über  die  er  herabfliesst,  kcrrodirend  ist,  wo- 
bei die  Konjunktiva  sich  stark  aufwnlstet,  und  gleichsam 
einen  mit  Serum  gefüllten  Ring  um  die,  wie  in  der  Tiefe 
eines  Trichters  liegende  Hornhaut  bildet.  Zugleich  schwel- 
len auch  die  Augenlieder,  besonders  d;:s  obere  stark  an, 
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die  Geschwulst  verbreitet  sich  vom  Tarsal  —  nach  dem 
Orbitalrande  zu,  bis  das  ganze  Augenlied  wie  eine  glatte, 
glänzende,  dunkelrothe,  gespannte  Halbkugel,  über  dem 
Auge  erscheint.  Gelingt  es  in  diesem  Zeiträume  das  Au- 
genlied nach  aussen  umkehren  zu  können,  so  sieht  man 
auf  der  purpurrothen  Palpebralkonjunctiva,  den  Papillar- 
körper  stark  entwickelt  und  die  vom  Walle  der  Skleroti- 
calkonjunktiva  umgebene  Hornhaut,  in  dem  wenig  durch- 
sichtigen, flockigen  Trippersekret  schwimmend.  Dass  die 
tiefern  Gebilde  des  Auges,  besonders  die  sehr  empfind- 
liche Iris,  unter  dem  Einflüsse  dieses  heftigen  Krankheits- 
prozesses mitleidend  seien ,  ist  kaum  anders  denkbar, 
welche  Veränderungen  sie  aber  erleiden  und  ob  die  Iris 
einen  ähnlichen  Sekretionsprozess  wie  die  Bindehaut  über- 
nehme, wie  dieses  S  w  e  d  i  a  u  e  r  und  nach  ihm  Eisen- 
mann annehmen,  ist  wohl  nicht  leicht  durch  den  Augen- 
schein zu  ermitteln,  denn  diesen  verhindert  die  ausseror- 
dentliche Lichtscheue  des  Kranken  und  die  getrübte  Kor- 
nea. Bei  steigender  Entzündung  entwickelt  sich  der  Pa- 
pillarkörper  auch  auf  der  Kornea  und  hebt  so  das  Sehver- 
mögen ganz  auf,  es  bilden  sich  auch  bald  Phlyktänen  auf 
ihr,  die  in  Geschwüre  übergehen  und  die  Hornhaut  durch- 
bohrend, zu  Vorfällen  der  Iris  x4nlass  geben,  oder  die 
Bänder  der  Hornhaut  blättern  sich  auf,  nnd  so  ist  oft  das 
Auge  in  vierundzwanzig  Stunden  bis  zwei  Tagen,  unwie- 
derbringlich verloren. 

Schon  im  Beginne  der  Krankheit  ist  ein  synochales 
Fieber  vorhanden,  das  sich  auf  der  Höhe  der  Entzündung 
zu  einem  hohen  Grade  entfaltet. 

Die  vorzüglichsten  Ausgänge  der  gonorrhoischen 
Augenentzündung  sind:  die  Zertheilung,  die  v>^ohl  nur  im 
Anfange  der  Krankheit,  wenn  der  Destruktionsprozess 
noch  nicht  begonnen  hat,  zu  erwarten  ist,  viel  häufiger 
ist  der  Verlust  des  Sehvermögens,  durch  hypertrophische 
Entartungen  der  Bindehaut  des  Augapfels  und  der  Augen- 
lieder,  wobei  besonders  das  imtere  sich  leicht  umstülpt, 
das  Ectropium  bildend,  oder  durch  traubenartige  Staphi- 
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lombildung,  oder  endlich  durch  gänzliche  Liquation  des 
Auges. 

Die  Prognose  ist  ungünstig  oder  doch  sehr  zweifel- 
haftj  denn  durch  ein  par  Stunden  Verlust,  ist  das  Auge 
oft  unwiederbringlich  verloren. 

Die  Therapie  muss  die  Wiederherstellung  des  Ur- 
leidens,  im  Falle  der  metastatischen  Ueb ertragung  und 
die  Bekämpfung  der  Entzündung  und  Zertheilung,  zu  bezwe- 
cken suchen. 

Obwohl  ich  bei  den  bereits  abgehandelten  Tripper- 
raetastasen ,  ein  zu  energisches  Verfahren  Behufs  der 
Wiederherstellung  des  Urleidens  verwarf,  so  stimme  ich 
doch  gerne  mit  Jüngken  Bar  ton  bei,  der  zur  schnellen 
Wiederhervorrufung  des  Tripperllusses ,  eine  Injection 
von  1  Gran  Brechweinstein  in  4  Unzen  Wasser  vorschlägt, 
ja  ich  würde  im  Nothfalle  nach  Jüngken  selbst  3 — 6 
Gran  in  ].  Unze  Wasser  lösen  j  um  rasch  zum  Ziele  zu 
gelangen,  denn  die  Möglichkeit  der  Erhaltung  des  Seh' 
Vermögens  entschuldiget,  ja  berechtiget  zu  den  entschie- 
densten Eingriffen,  von  denen  nur  ein  möglicher  Einfluss 
auf  die  bessere  Gestaltung  des  Uebels  zu  erwarten  ist. 
Ist  die  Augengonorrhoe  nicht  metasiatischen  Ursprungs,  so 
genügt  es  durch  die  Anwendung  der  erweichenden  Brei- 
umschläge, den  Tripper  im  Fluss  zu  erhalten. 

Erst  der  neuern  Zeit  gelang  es  die  Behandlung  der 
gonorrhoischen  Augenentzündung  zu  einer  vernünftigen 
Einfachheit  zurückzuführen,  desshalb  sind  auch  ihre  Re- 
sultate viel  glänzender.  Die  älteren  Aerzte  hatten  viel- 
mehr die  vermeintliche  —  syphilitische  —  Specifität  im 
Auge  und  versäumten  hierüber  die  Hauptsache  5  so  wollte 
Plenk  Alles  durch  seinen  Mercurius  gummosus  erzielen, 
aus  gleichem  Grunde  rathet  Louvrier  das  Calomel  in 
grossen  Gaben,  zur  möglichst  schnellen  Hervorrufung 
eines  Speichelflusses,  zu  reichen  5  aber  auch  die  neuere 
Zeit  hat  ähnliche  Specifitäts-Männer  aufzuweisen,  so  will 
Velpeau  den  Haupterfolg  von  dem  Kopaivabalsam 
nnd  den  Kubeben,  die  er  in  grossen  Gaben  reicht,  gese- 
hen haben,  die  energische  Antiphlogose  ist  ihm  nur  ein 
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Adjiivans  der  Kur,  aber  die  Zeit  ist  wohl  schon  vorüber 
wo  ein  ähnliches  Verfcihren  Anklang  und  Nachahmung 
finden  konnte,  denn  das  Gespenst  „die  absolute  Specifi- 
tät'*  ist  schon  längst  verbannt,  es  korinte  nur  „hübsch  im 
Dunklen"  gedeihen. 

Vernunftgemäss  beruht  die  Behandlung  des  Augen- 
trippers, auf  der  möglichst  schnellen  Unterdrückung  des 
Tripperprozesses,  die  nur  durch  die  möglichst  ausgebrei- 
tete Antiphlogose  erzielt  werden  kann,  daher  sind  nach, 
Umständen  auch  wiederholte  Aderlässe  fast  bis  zur  Ohn- 
macht, ferner  wiederholt  angewendete  Blutegel  hinter  die 
Ohren  und  auf  die  Schläfe,  innerlich  kalomel  in  grossen 
Gaben  —  2  Gran  alle  2  Stunden  —  mit  Nitrum  abwech- 
selnd, ferner  Einreibungen  der  grauen  Salbe  in  die  Su- 
praorbitalgegend,  und  endlich  sehr  fleissig  geraachte  Eis- 
umschläge, gev.iss  die  vorzüglichsten,  wenn  nicht  die 
einzigen  Mittel,  durch  die  man  ein  günstiges  Resultat  er- 
zwingen kann.  Auf  diese  Art  behandelte  ich  zwei  Fälle 
mit  dem  günstigsten  Erfolge  und  mein  werther  Herr  Kol- 
lege Oberarzt  Dr.  Ebner,  auf  einmal  neun  Fälle,  im 
Lemberger  Militärspitale,  die  sämmtlich  durch  Unvorsich- 
tigkeit entstanden  sind,  indem  acht  Kranken  wegen  nicht 
gonorrhoischen  aber  heftigen  Augenentzündungen,  Eisum- 
schläge ordinirt  wurden,  die  zugleich  auch  ein,  an  gonor- 
rhoischer Augenentzündung  Leidender,  gebrauchen  musste 
und  bevor  noch  das  frisch  gebrachte  Eis  für  die  Kranken 
vertheilt  wurde,  haben  sich  alle  neun  Kranke,  in  einem 
gemeinschaftlichen  Gefässe  ihre  Umschläge  abgekühlt 
wodurch  alle  angesteckt  wurden.  Die  Behandlung  war 
ganz  dieselbe  und  ebenso  erfolgreich,  denn  nur  zwei  Indi- 
viduen, die  aber  beide  bereits  an  einer  schon  länger  an- 
dauernden heftigen  gichtischen  Iritis  litten,  erblindeten 
in  Folge  eines  zurückgebliebenen  Staphiloma  racemosum, 
alle  übrigen  aber  genasen,  mit  Abrechnung  von  massigen 
meist  vorübergehenden  Verdunklungen  der  Hornhaut,  voll- 
kommen. 

Da  es  bei  der  Behandlung  des  Augentrippers  besonders 
auch  darauf  ankjmrat,  die  korrodirende  Einwirkung  des 
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scharfen  Secretes  zu  anulliren,  oder  doch  zu  massigen  5 
so  rauss  für  dessen  fortwährenden  Abfluss,  durch  Oeffnen 
der  Augenlieder  und  durch  häufig  wiederholtes  Einträu- 
feln, oder  behutsames  Einspritzen  von  milden  schleimigen 
Flüssigkeiten  Sorge  getragen  werden.  Ob  aber  das  Ab- 
tragen der  Konjunktiva-Wülste  mittelst  einer  kleinen 
C  0  0  p  e r'schen  Scheere,  mögen  sie  durch  blosse  Serum- 
ansammlungen entstanden  sein ,  oder  auch  durch  eine  zu 
starke  Entwicklung  des  Papillarkörpers,  wie  Jüngken 
erachtet,  von  einem  besondern  Nutzen  sei,  kann  ich  aus 
eigener  Erfahrung  nicht  bestätigen,  da  in  allen  von  mir 
beobachteten  und  mit  dem  besten  Resultate  gekrönten 
Fällen,  von  dieser  Operation,  trotz  der  bedeutenden  Che- 
mosis, kein  Gebrauch  gemacht  wurde,  unter  dringenden 
Umständen  sollte  sie  jedoch  nicht  unterlassen  werden, 
denn  nicht  nur  die  neuern  Augenärzte  sprechen  für  ihre 
Vorzüglichkeit,  sondern  schon  Astr uc ''''3  glaubt,  dass 
nur  durch  sie  das  Auge  gerettet  werden  könne.  S  p  a  n- 
genberg's  Methode  aber,  nämlich  die  Exstirpation  der 
Bindehaut  —  als  Krankheitssubstrates  —  vom  Rande  der 
Hornhaut  bis  zur  Thränenkarunkel,  scheint  mir  ein  viel 
zu  grosser  Eingriff  zu  sein,  und  wird  wohl  nicht  mehr 
ausgeübt.  Ganz  verwerflich  ist  aber  der,  einst  von  Swe- 
d  i  a  u  e  r '''^'''^3  angerathene  Einschnitt  der  Hornhaut  um 
den,  in  den  Augenkammern  angesammelten  Flüssigkeiten 
einen  Ausgang  verschaffen, 

Dass  nach  gebrochener  Heftigkeit  der  Entzündung, 
nach  und  nach  von  den  Eisumschlägen  zu  lauen  Bähungen, 
mit  milden  schleimigen  Dekokten,  derUebergang  gemacht 
werden  müsse,  ist  sehr  nöthig  und  er  wird  schon  durch 
das  Gefühl  des  Kranken  selbst  erfordert,  indem  dann  die 
kalten  Umschläge  nicht  mehr  schmerzlindernd,  sondern 
eher  schmerzerregend  wirken,  aber  erst  nach  gänzlich 
gehobener  Entzündung  finden  die  austrocknenden  Augen- 


*)  Bd.  I.  Seite  190. 
**)  Bd.  I.  Seite  13'^. 
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Wässer  ihre  Anwendung.  Da  übrigens  die  Ophthalmogo- 
norrhoe  in  den  Ophthalinologien,  besonders  in  der  Jüng- 
k  e  n's,  sehr  ausführlich  abgehandelt  ist,  sö  will  ich  mich 
mit  den  spezielleren  theurapeutischen  Vorschriften  und 
der  Behandlung  der  Nachwehen,  nicht  weiter  befassen. 

E.  Die    gonorrhoische   Entzündung    der 
Gelenke. 


Wohl  noch  seltener  als  die  frühere  Metastase,  wer- 
den die  gonorrhoischen  Gelenkentzündungen  beobachtet. 
Am  häufigsten  dürfte  vielleicht  noch  das  Kniegelenk  die- 
sem Krankheitsprozesse  ausgesetzt  sein,  viel  seltener'das 
Fuss-  und  Hüftgelenk,  die  übrigen  Gelenke  aber  viel- 
leicht nie. 

Da  die  Erscheinungen,  der  Verlauf  und  die  Aus- 
gänge dieser  Krankheit,  aus  einer  andern  Ursache  entstan- 
denen Entzündungen  der  häutigen  Gelenkgebilde,  bis  auf 
den  gonorrhoisch-metastatischen  Ursprung,  ganz  gleich 
sind  5  so  mag  ihre  Beschreibung  ausbleiben  und  in  thera- 
peutischer Hinsicht  nur  so  viel  zu  erinnern  übrig  sein, 
dass  die  Behandlung  nebst  der  Affection  des  Gelenkes, 
ebenso  wie  bei  allen  andern  Metastasen,  auch  hier  das 


Urleiden  zu  berücksichtigen  habe. 
Dasselbe  gilt  auch  von  der  ^ 
düng  des  Blasenhalses  und  der  Blase. 


Dasselbe  gilt  auch  von  der  gonorrhoischen  Entzün- 


Zweite  Abtheilung. 


Nicht  virulente  Syphiloiden. 
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IVicht  virnleiite  iSypliiloicleii. 

Der  E  i  c  h  e  1 1  r  i  p  p  e  r. 

Unter  Eicheltripp^r  versteht  man  eine  katarrhalische 
Entzünd ung_desjiäutiff en  Ueberzuges  der  EicheLund.  der 
innerii  Platte  dej.*  Vorhaut. 

Die  LTrsachen  die  dieses  Uebel  erzeugen,  sind  theils 
prädisponijrende^  theils  erregende.  Zu  den  ersteren  gehö- 
ren :  eine  lange_enoe  Vorhaut  und  grosse  Empjfindlichkeit 
der,  die  Eicjiel^  und  die  innere  Platte  des  Präputiums, 
pmKleIdenden_Haut.  verbunden  mit  einer  schon  im  n^rma- 
len  Zustande  erhöhten  Secretionsthäligk^it  der,  iSchleim- 
bälge.  Die  erregenden  Krankh"eIiEsursaclien  sind :  Jlang^l 
an  Reinlichkeit,  starke  B^zujng_]ffiM4=«4ykd£Ä_Beischlafes 
bei  zu  enger,  den  Akt  erschwerender  Vorhaut,  oder  zu 
scKarfer  "Scheldenschleim  un^  ^ndere  krankhafte  Se- 
lcrete7~Selbst  das~Trippcfsekret  ruft  nicht  selten  einen 
Eicheltripper  —  wahrscheinTfch  durch  seine  Kaustizität  — 
hervor,  wie  dieses  das  häufige  Vorhandensein  des  Eichel- 
trippers, bei  einem  Harnröhrentripper  —  bei  dem  der 
Eicheltripper  wohl  auch  durch  die  Verbreitung  der  Harn- 
röhrenentzündung durch  die  organische  Kontinuität  zu 
entstehen  pflegt  —  wie  auch  BelTs  Versuche,  nach- 
weisen. 

Bei  nur  wenig  entzündlichem  Eicheltripper,  sind 
meistens  keine  andern  Erscheinungen  wahrzunehmen,  als 
eine  etwas  erhöhte  Röthe  der  Eichel,  besonders  aber  der 
Eichelkrone  ujid_desJHalses,  verbunden  mit  einem  juckend 
brennenden  Gefühle  und  einer  nicht  sehr  profusen  Aus- 
— -  •  29"^ 
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Scheidung  j  eines  übelriechenden,  scharfen,  weissliclien, 
dem  Trippersekrete  älinliclien  Schleimes,  der  sich  beson- 
ders  in  den  Faltender  innern  Haut  des  Präputiums,  knapp 
hinter  der  Eichelkrone,  als  eine  schmierige,  gelblichweisse, 
übelriechende  Materie  ansammeTt.  Bei  höherer  Entzündung 
wird  diese  Schleimabsonde rung  profuser,  zugleich  aber 
auch  kaustischer,  wodurch  auf  der  Eichel,  besonders  aber 
auf  der  Eichelkröne,  meistens  grosse,  unregelmässige, 
aber^nur  ganja_flh£-rflächliche  Exkoriationen  entstehen,  die 
eine  lebhafte  rojnie,_j)der__vom  anhängenden,  aber  leicht 
wegwischbareii  Sm;^',  auch  eine  gelblichweisse  Farbe 
haben  und  deren  unregelmässige  Gestalt,  meistens  land- 
karlenartig  mit  ejnem^  dunklern  rothen _^aume,  umgeben 
ist.  Bei  den  höhern  Graden  des  Eicheltrippers  leidet  auch 
die  Vorhaut  mehr  mit,  und  daher  sind  Phimosen  sehr  häu- 
fige Begleiter  dieses  Uebels. 

Aus  dieser  gegebenen  Beschreibung  des  Eicheltrip- 
pers ergibt  sich,  dass  derselbe  in  einer  bloss  katarrhali- 
schen Entzündung  solcher  Häute  begründet  sei,  die  nicht 
besonders  zu  solchen  Krankheitsprozessen  geeignet  sind, 
wofür  schon  die  häufigen  Exkoriationen,  die  bei  höhern 
Entzündungsgraden  immer  beobachtet  werden,  deutlich 
sprechen.  Doppelt  unrecht  hat  daher  H  a  n  d  s  c  h  u  c  h  ''«"), 
wenn  er  die  Benennung  „Eic  he  1  trip  p  er"  mit  einem 
xlnathem  belegt,  und  diesen  Krankheitsprozess  —  als 
Spezies  —  den  syphilitischen  Exkoriationen  —  als  Genus 
—  unterordnet,  die  doch  nur  die  Folgen  des  Eicheltrip- 
pers sind.  Wicht  ganz  richtig  ist  daher  auch  die  Benen- 
nung ^^BalauUU'\  da  nicht  die  Eichel  selbst,  sondern  nur 
der  häutige  Ueberzug  derselben,  den  Krankheitssitz  bildet. 

Ueber  die  Diagnose  undPrognose  dieses  geringfügigen, 
meistens  nur  wenige  Tage  dauernden  Uebels,  ist  wohl  nichts 
zu  erinnern  nöthig,  nur  so  viel  glaubeich  erwähnen  zu  müs- 
sen, dass  unter  dem  Einflüsse  dieses  Übels,  besonders  wenn 


*J  Seite  349  seines  Werkes« 
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es  bei  unreinen  3Iensciien  verschleppt  und  habituel  wird, 
nicht  so  selten  Vegetationen  entstehen,  die  in  Allem  den 
gonorrhoischen  gleichkommen. 

Die  Behandlung  des  Eicheltrippers  beruht  auf  sorg- 
fältiger Erhaltung  der  Reinlichkeit,  auf  der  Anwendung 
austrocknender  kühlenderWaschmittel,  als  des  sehr  ver- 
dunnten  lileiessigs^  oder  Kalkwassers ,  bei  höhern  Ent- 
zündungsgTaden_jiliejijQjiiLd£r^  schlei^ 

migeFliVaschmittel  und  endlich  auf  der  Isolirung  der  ent- 
zündeten  Hautflächen ,  wozu  sich  einfache  Kompressen 
von  feiner  Lein\vand,  dLejman_^jljimiJB^jischmitteln  be- 
feuchtet,  am  besten  eignen. 

Eigenthümlich  ist  Ricord's  Behandlung  des  Ei- 
cheltrippers: er  kauterisirt  nämlich  die  kranken  Hautflächen 
einen  Höllensteinstift  schnell  über  sie  wegführend,  worauf 
er  erst  die  oben  angeführten  Mittel  anwendet -''Q.  So  vor- 
theilhaft  diese  Methode  sein  mag,  so  habe  ich  doch  nie 
von  ihr  Gebrauch  gemacht,  da  meistens  schon  kalte  Wa- 
schungen mit  reinem  Wasser ,  Behufs  der  Reinlichkeit, 
zur  Heilung  dieses  Uebels  hinreichen. 

Als  ein  Analogon  dieses  Leidens  wird  bei  dem  weib- 
lichen Geschlechte  nicht  selten  eine  katarrhöse  Aff'ection 
der  Klitoris  und  der  Nymphen  beobachtet.  Sie  verdankt 
denselben  Ursachen  ihren  Ursprung,  hat  denselben  Ver- 
lauf und  wird  durch  dieselben  Mittel  arehoben. 


&' 


Die    Vorhautentzündung. 

Sehr  selten  wird  dieses  Uebel  als  eine  selbständige 
Erscheinung  beobachtet,  sondern  meistens  nur  als  eine 
Komplikation  anderer  Genitalkrankheiten.  Sie  zerfällt  in 
eine  idiopathische  und  deuteropathische  Vorhautentzündung . 

Dieselben  Ursachen,  die  den  Eicheltripper  hervorzu- 
rufen im  Stande  sind,  pflegen  auch  die  idiopathische  Vor- 
hautentzündung zu  bedingen,  die  sich  ihrem  Wesen  nach 


^)  Seite  358  seines  Werkes. 
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von  dem  Eicheltripper  bloss  dadurch  imterscheidetj  dass 
bei  ihr  die  innere  Platte  des  Präputiums  der  vorzüglich 
und  im  höhern  Grade  leidende  Theil  ist,  wesshalb  auch 
das  Unterhautzellgewebe  und  die  äussere  Platte  der  Vor- 
haut, meistens  in  Mitleidenschaft  gezogen  werden.  Als 
bedingende  Ursachen,  der  idiopathischen  Vorhautentzün- 
dung, sind  ferner  noch  die  mechanischen  Verletzungen  der- 
selben durch  einen  stürmischen  Beischlaf,  die  nicht  selten 
bei  natürlich  enger  Vorhaut  beobachtet  werden,  zu  be- 
trachten. 

Die  bedingenden  Ursachen  der  Jheuterojjatly^che^ 
Vorhautentzünduiig  sind  :  heftig  entzündete  oder  misshan- 
delte Präputialschanker,  ferner  mit  heftigen  entzündlichen 
TTrscheinungen  verlaufende  Tripper,  selbst  der  Eicheltrip- 
per,~\vie  auch  der  Präputial  Herpes  und  Ekzem. 

Die  Erscheinungen,  die  dieses  Leiden  charakterisiren 
sind :  eine  mehr  oder  weniger  heftige  und  schmerzhafte 
entzündliche  Anschwellung  der  ganzen  Vorhaut  mit,  durc h 
die  Entz ü n d u ngsgesch^vuIst  verengter  Präputialöffnun_^, 
die  entweder  in  natürlicher  Lage  die  Eichel  bedeckt,  übei 
die  sie  nur  schwer  oder  gar  nicht  zurückgezogen  werden 
kann,  und  wobei  beständig  entweder  bloss  ein  zäher  übel- 
riechender  eiteriger  Schleim,  der  wie  bei  dem  Eicheltrip- 
pei\,_j)losF]a]^^  ausgeschieden   wird,  aus 


derPräputialölFnung  fliesst,  oder  aber  die  scharfen  ISekrete 
tl eF~gl eic hz ejtig^v o r h aiuTen en   und  von    der  entzündeten 


Vorhaut  bedekten  Schankergeschwm^_odei_d£s_Jj'ijy|2ers, 
welclTen  Zustand  man  mit  der  Benennung  Phimosis  belegt: 
oder  die  Vorhaut  befindet  sich  nicht  in  ihrer  naturlichen 
Lage,  sondern  ihre  innere  Platte  ist  derart  umgestülpt, 
dass  die  eigentliche,  durch  die  Entzündungsgeschwulst 
verengte  Präputialmündung  sich  statt  vor,  hinter  der  Ei- 
chel befindet,  w^odurch  nicht  nur  die  innere  Vorhautplatte 
einen  entzündeten  ödematösen  ¥Ailst  zwischen  der  Eichel 
und  der  Einschnürungsstelle  bildet,  sondern  auch  die  Ei- 
chel selbst  durch  die,  durch  die  Einschnürung  gehemmte 
Circulation ,  entzündlich  angeschwollen  ,  höher ,  meist 
bläulich  geröthet  und  trocken  erscheint.  Diese  „umge- 
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stülpte  Phimose"  nennt  man  die  ;5jPfJ^aphirafl^se" 
oder  den  spanischen  Kragen. 

Der  die  Vorhautentzündiing  bedingende^ntzinidungs- 
zustand,  bietet  einige  Verschiedenheiten  dar,  er  nähert 
sich  nämlich  meistens  dem  Erj^sijiel,  imlM£r--oJin-eJQLejieiii 
und  nur  selten  ist  ^^ eine  wahre  Plegmone.. 

A^on'lTeirXiisgängfin  der  Vorhautentzündung  ist  der 
in  Zertheihing  der  gewöhnlichste,  wejlcher  Jedoch  nicht 
immer  \ollkommen_  zu  erzielen  ist,  denn  oft  bleibt  nach 
PhimoseiT  eine  fast  knorpelartige  Verhärtung  nnd  Veren- 
gerung der  Präputialöffnung  zurück ,  nach  Paraphimosen 
hingegen  werden  Verwachsungen  der  Präputialmündung 
an  der  einschnürenden  Stelle  und  der  Präputialfalten  unter 
sich,  beobachtet  5  was  zu  manchen  Deformitäten  führt. 

Der  Ausgang  in  Eiterung  wird  meistens  nur  bei  sehr 
heftigen  mejsF^hlegmonösen  Phimosen  beobachtet,  und 
er-ist  eine  um  so  mehr  unangenehmere  Erscheinung,  als 
dadurch  oft  zu  Perforationen  der  Seitentheile  der  Vorhaut 
Anlass  gegeben  wird.  Nicht  selten  werden  auch  Ver- 
schwärungen  und  Risse  der  Falten  der  verengten  Vorhaut- 
mündung beobachtet,  die  vorzugsweise  nur  der  Verunreini- 
gung mit  dem  scharfen  Tripper-  oder  Eicheltrippersekrete 
ihi  Entstehen  verdanken  und  die,  bei  gleichzeitig  vor- 
handenen Schankern,  durch  die  Einimpfung  deren  Sekre- 
tes, in  syphilitische  Geschwüre  übergehen.  JBei  Paraphi- 
mosen wird  dagegen,  wenn  die  Repo^sitiqnjiicht  YQ^üht 
wui^de,_d^r_Au^s^n^_in^i^  an  der  Einschnünnigs- 

stelle  und  zwischen  den  Hautfalten  ^r^äussern  zurückge- 
drängten Präputialplatte,  sehr  häufig  beobachtet,  wodurch 
besonders  bei  starkem HCTeHera,  oft  sehr  übelaussehende 
Geschwüre  entstehen. 

Sehr  selten  ist  beiPhimo^sen  der  Ausgang  in  Brand 
und  nur  bedeutende  VernachFässigung  und  Misshandlung, 
können  ihn  bedingen.  So  sind  mir  gleichzeitig  zwei  Fälle 
vorgekommen,  wo  auf  die  Aetzung  ganz  kleiner  Schanker 
mit  Wienerkalk,  auf  dem  schon  etwas  angeschwollenen 
Präputium,  die  Vorhautentzündung  so  rasch  zunahm,  dass 
schon  am  zweiten  Tage,  an  dem  die  Kranken  in  Behand- 
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lung  karaeiij  am  Präputium  die  beginnende  brandige  De- 
struction,  an  einer  missfärbigen  Blase  kenntlich  war,  die 
so  rasch  zunahm,  dass  schon  in  vier  Tagen  nicht  nur  das 
Präputium  und  ein  Theil  der  Haut  des  Gliedes  5  sondern 
auch  der  ganze  Hodensack  zerstört  war,  so  dass  die 
Hoden  an  den  Saamensträngen,  wie  präparirt  frei  herab- 
hingen. Bei  Paraphimpsen  \\ird  der  Ausgang  in  Brand 
etwas  häufiger  beobachtet,  er  wird  hier  meistens  nurdurcTi 
die  gehemmte  Circulation  bedingt,  wobei  jedoch  zu  berück- 
sichtigen ist,  dass  sich  auch  hier  die  brandige  Zerstörung 
meistens  nur  auf  die  häutigen  Gebilde  und  nur  selten  auch 
auf  die  Eichel  ert  recke. 

Auch  Verwachsungen  der  Vorhaut  mit  der  Eichel^ 
werden  mitunter  beobachtet,  die  jedoch  meistens  nur  sehr 
geringfügig  sind,  mir  sind  wenigstens  noch  keine  ausge- 
breiteten Verwachsungen  vorgekommen. 

Die  Vorhersage  ist  im  Allgemeinen  günstig,  nur  bei 


sehr  heftigen  Entzündungsgraden,  oder  bei  eingeschlossen 
nen  jhagedänischen  SchankeFn^'miH  bei  zu  starker  Ein- 
schnürung der  Eichel,  wird  sie  bedenklich. 

Die  Behandlung  der  Phimosen  richtet  sich  nach  dem 
Grade  der  Entzündung,  nach  deren  Charakter  und  nach 
den  Komplikationen. 

Nur  w^ni^  entzündete  Ph.imosen  erfordern  meistens 
nur  erweichende  Umschläge,  häufige  topische  Bäder  und 
ein  oftvvie^erhoIle^'Eiiispr^^^^  jt'on  jaue^n  schleimigen, 
oder  auch  austrocknenden  Mitteln,  zwischen  di*fc  Vorhaut 
und  die  Eichel,  um  den  sich~Tner  ansammelnden  Unrath 
wegzuspülen  und  dessen  Schärfe  mildern  zu  können. 

Höhere  JGntzüudungsgrade  erfordern  eine  entschie- 
denere Antiphlogose,  insbesondere  aber  die  Anwendung 
der  Blutegel  an  die  Wurzel  des  Penis,  ferner  ^salzige  Ek- 
koprotika,  wie  auch  die  fleissige  Anwendung  von  erwei- 
chenden warmen  Umschlagen,  die  jedoch  bei  idiopathischen 
Phimosen  mit  heftiger  pbregmonöser  Entzündung,  nach 
Umständen  auch  kalt  angewendet  werden  können. 

Zei^t  die  Entzündung  einen  erysipelatösen  Cha^'ak- 
ter,  so  sind  ebenfalls   laue    erweichende  Umschläge  am 
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hilfreichsten,  und  nicht  nach  Handschuch's  Rath  Kam- 
pfer bestrichene  oder  mit  Mastix  durchräucherte  warme 
Tücher  oder  Kräuterkissen,  die  hingegen  bei  ödematösen 
Anschwellungen  der  VorTiaut,  den  nassen  Ueberschlä- 
gen  vorzuziehen  sind. 

Die  Ausgänge  der  Phimosen  in  Eiterung-  oder  Brand 
erfordern  die  schon  bekannten  Hilfleistungen,  und  nur  so 
viel  ^aube  ich  hinsichtlich  der  Schrunden  und  Verschwä- 
rungen  der  Präputialmündung  erwähnen  zu  müssen,  dass 
sie  nach  gehobener  Entzündung  und  unterdrückter  abnor- 
mer Sekretion  der  Innern  Vorhautplatte  und  des  Eichel- 
überzuges, wie  auch  nach  eingetretener  Besserung  des 
allenfalls  vorhandenen  komplizirenden  Trippers,  bald  von 
selbst,  bei  sorgfältiger  Beobachtung"  der  Reinlichkeit  und 
Isolirung  der  kranken  Flächen,  durch  Einführung  von 
Charpiebäuschchen,  abheilen.  Sollten  diese  Verschwärun- 
gen  durch  die  Verunreinigung  mit  dem  Schankersekrete, 
einen  syphilitischen  Charakter  angenommen  haben,  so  er- 
fordern  sie  dieselbe  Behandlung,  w|e  sie  bereits  bei  den 
Schankern  angegeben  wurde.  Ist  die  Vorhautwandung 
durch  die  eingetretene  Eiterung  durchbrochen  und  die 
VerSchliessung  der  OetFnung  nicht  zu  erwarten,  so  muss 
die  vorhandene  Brücke  aufgeschlitzt,  oder  selbst  die  Cir- 
cumcision  vorgenommen  werden. 

Ist  in  Folge  der  Phimose  eine  Verengerung  und 
VejiMxtun^;^  dej^JPräpjitialmündung  zurückgeblieben^  söT 
wird  nur  selten  und  dann  nur  nach  langer  Zeit,  ein  all- 
mäliges  Schwinden  dieses,  den  Beischlaf  erschwerenden 
Uebels ,  zu  erwarten  sein,  wesshalb  man  meistens  zur 
Circumcision,  oder  auch  zu  andern  Operations  weisen  seine 
Zuflucht  nehmen  muss. 

Die  Korn ]) li ka t i ojien  haben  nur  dann  einen  Einduss 
auf  die  Behandlung  der  Phimosen  ,  wenn  sie  durch  die 
Phimosen,  der  nöthigen  topischen  Hilfsleistung,  unzu- 
gänglich sind.  Bei  eingeschlossenen  Schankern  müssen 
daher,  nebst  der  grössten_SQrge  für^üeinlichlieit,  auch 
Einspritzungen  mit  solchen  Mitteln  gemacht  werden,  die 
)en  umstimmend  einwirken,  und  überhaupt  dem 
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jedesmaligen  Entzündungsgrade  und  Charakter  entspre- 
chend sind,  von  denen  bereits  bei  der  speziellen  Behand- 
lung der  Schanker  die  Rede  war.  Bilden  Vegetationen 
zwischen  der  Eichel  und  Vorhaut  die  Komplikation  und 
wachsen  selbe  so_an^dass_selbst  nach_gaiiz__ge^ln)ben e r 
Entzündung  der  Vorhaut,  dieselbe  nicht  mehr  jiber  die 
Eichel  und  den  eingeschlossenen  Parasjten_zurückgezo- 
gen  werderTkann,  scTmuss  dTe^orhaut,  oder  dochTmr  — • 
um  einer  zu  grossen  Deformität  vorzubeugen  —  die  in- 
nere Platte  derselben,  bis  an  die  Eichelkrone  mit  dem  Bi- 
stouri aufgeschlitzt  werden,  was  sehr  leicht  ausführbar 
ist,  wenn  man  an  der  Rückenfläche  des  Gliedes  den  ver- 
engten Präputialrand  zwei  bis  drei  Linien  lang  eins chn ei- 
det^  dann  die  äussere  Platte  der  Vorhaut  zurückzieht, 
wodurch  die  innere  verengte  Platte  frei  über  der  Eichel 
zurückbleibt,  die  man  dann  leicht  auf  enier  gerinnten  Son- 
de, bis  an  den  Eichelhalsj  mit  einem  spitzen  Bistouri  auf- 
spalten kann. 

Die  Behandlung  der  Pharaphimosen  beruht  vorzüg- 
lich auf  der  Reposition  der  „umgestülpten  Phimose^'  das 
heisst,  auf  der  Verwandlung  der  Pharaphimose  in  eine  ein- 
fache Phimose,  wo  dann  die  Behandlung  der  letzteren 
eintritt. 

Die_Re Position  der  umggstüIj>tenJl[orhaut  wird  durch 
Verminderung  des  Volums  der  Eichel,  mittelst  eines,  mit 
den  Fingern  der  einen  Hand  ausgeübten  Druckes  und 
durch  Zurückbringung  der  einschnürenden  Stelle,  nämlich 
des  Präputialrandes  über  die  Eichel,  mittelst  einer  ent- 
sprechenden Manipulation  der  andern  Hand,  bewerkstelli- 
get. Auf  diese  Grundidee  stützt  sich  Walther's  und 
F  r  i  c  k  e's  von  Handschuch  ausführlich  mitgetheiltes 
Verfahren.  Oft  gdin^L_aber_^e^l^j)o^^^ 
Weise  nicht,  entweder  wegen  zu  heftiger  Entzündungs- 
geschwulstj*  oder  wegen  zu  sehr  vereng ter_und  daher  zu 
stark  einschnürejider  Vorhautmündung.  Im  ersteren  FaBe 
muss  die  Reposition  durch  eine  vorausgeschickte  Anti- 
phlogose,  und  selbst  durch  Eisumschläge  —  wenn"  kein 
Harnröhrentripper  zugegen"  ist —-  erleichtert  werden,  im 
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zweiten  Falle  aber,  wenn  die  Zufalle  dringend  sind,  die  ver- 


engte  Stelle  dnrcli  eineriEuiscIuutr'erweitert  Averden. 

Die  gewöhnlichste  Operationsmethode  ist  folgende : 
man  hebt  die  äussere  Haut  des  Penis,  gleich  hinter  der 
Einschnürung  in  eine  Querfalte  auf,  durchschneidet  diese 
mit  schwebender  Hand  und  bringt  in  die  entstandene  Oeff- 
nung  eine,  an  ihrem  Ende  etwas  gebogene  Hohlsonde 
unter  die  Einschnürung  ein,  die  man  dann  mit  einem  spi- 
tzen Bistouri  durchschneidet.  Da  diese  Operationsmethode 
aber  sehr  schmerzhaft  ist;  so  habe  ich  nur  selten  von 
ihr  Gebrauch  gemacht,  und  nur  durch  eine  einfache  Tren- 
nung der  einschnürenden  Stelle  mit  schwebender  Hand, 
nach  dem  vorläufigen  Auseinanderziehen  der  Präputialfal- 
ten,  zum  Ziele  zu  gelangen  getrachtet. 

Diese  Operation  ist  auch  dann  zu  verrichten,  wenn 
bei  unmöglicher  Zurückführung  der  umgestülpten  Theile, 
der  Ausgang  in  Brand  zu  befürchten  ist,  der,  wenn  auch 
selten  oder  vielleicht  nie  (^?}  Avie  Handschuch  be- 
hauptet, die  Eichel  selbst  ergreift,  doch  in  den  Vorhaut- 
partien grosse  Devastationen  anrichten  kann ,  deren 
mögliche  Vermeidung,  die  Ausübung  dieser  geringfügigen 
Operation,  hinlänglich  motivirt. 

Sind  bereits  Verwachsungen  der  einschnürenden 
Stelle  und  ist  keine  Gefahr  eines  Ueberganges  in  Brand 
vorhanden,  so  ist  die  Operation  ganz  zwecklos. 

Herpes  der  G  e  sc  hie  c  ht  s  theile. 

Diese  Krankheit  ist  unter  Benennung  ,,präputial 
Herpes"  bekannt,  da  sie  jedoch  bei  beiden  Geschlech- 
tern und  gerade  beim  weiblichen  Geschlechte  häufiger  als 
beim  männlichen  vorkommt,  so  nannte  sie  Alibert  „O/o- 
phlyctis  progenialis". 

Riecke'''^}  gibt  uns  folgende  Beschreibung  dieser 
Krankheit:  „Der  Ausschlag  entwickelt  sich  auf  der  äus- 


*)  Seite  169  seines  Werkes. 
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Sern  oder  innern  Fläche  der  Vorhaut  f  hier  und   da  aut 
beiden  zu   gleicher  Zeit,  zuweilen   auch  auf  der  Glans 
penis^    in  Verbindung   mit   einer  Empfindung   von  Hitze 
und  lebhaftem  Jucken,  in  Gestalt  eines  oder  zweier  rother 
Flecken  (^selten   grösser    als   ein  Frankenstück,  oft  von 
viel  geringerem  Umfang])  die  mit   fünf  bis  sechs  kleinen 
Bläschen  besetzt  sind,  welche  in  zwei    bis  drei  Tagen 
undurchsichtig  werden  und  konduiren.  Wenn  diese  Bläs- 
chen die  äussere  Fläche  der  Vorhaut  einnehmen,  so  platzen 
sie  am   vierten  oder  fünften  Tage  und  bilden  eine  kleine 
Exkoriation  mit  weisslichem  Exsudat,  die  sich  am  neun- 
ten bis  zehnten  Tage  mit  einer  schwachen  Kruste  bedekt, 
mit  deren  Abfallen  am  dreizehnten  bis  vierzehnten  Tage 
die  Heilung  eintritt.  (^Bei  Herpes  präputialis   auf  der  in- 
nern Fläche  ist  die  Entzündung  viel  lebhafter,  als  beim 
äusserlichen  5  die  Bläschen  nehmen  rasch  an  Umfang  zu, 
sie  vereinigen  sich  zu  zwei  und  zwei,  zu  drei  und  drei, 
sie  sind  sehr  dünn  und   so  durchsichtig,   dass  man  durch 
sie  hindurch  das  rothe  Ansehen  der  Oberfläche,  die    sie 
bedecken,  erkennen  kann»  Zuweilen  findet  eine  vollkom- 
mene Zertheilung  statt,  oder    die  Bläschen  platzen  sehr 
frühzeitig  und  lassen  Erosionen  zurück,  die  leicht  mit  s}^- 
philitischen  Geschwüren  verwechselt  werden  können.") 
Gewöhnlich    wird  die    in   den  Bläschen   enthaltene 
Flüssigkeit  resorbirt*,  in   diesem  Falle  welken  die  Vesi- 
culae,  und  es  tritt  eine  leichte  Abschuppung   ein  5  zuwei- 
len indessen  trübt  sich  nach  Verlauf  von  einigen  Tagen 
die  Flüssigkeit,  und  es  bilden  sich  kleine  Schuppen. Wie  man 
sieht,  hat  der  Herpes  präputialis  in  der  Regel  einen  akuten 
Verlauf.  Er  kann  aber   auch   als   ein  chronisches  Leiden 
auftreten.     Diesen     chronischen   Herpes   präputialis  hat 
besonders  Biet  mit  Sorgfalt  studirt  und  Cazenave   hat 
nach  dessen  Beobachtungen  Folgendes  darüber  raitgetheilt. 
„Die  Eruptionen  sagt  er,  werden  besonders  auf  der  innern 
Fläche  der  Vorhaut  immer  häufiger  5  die  Entzündung  greift 
nach  und  nach  in  der  Tiefe    um   sich,   die  Vorhaut  wird 
rauher,  lässt  sich  schwerer   zurückschlagen  5  durch  Be- 
wegungen von  einiger  Ausdehnung   wird   sie   schrundig, 
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rissig',  nach  Verfliiss  von  längerer  oder  kürzerer  Zeit  ver- 
engert sich  die  Oeffnung  derselben,  zuweilen  bleibt  eben 
gerade  nur  noch  Platz  für  den  Abgang  des  Urins,  die  Oeff- 
nung der  Vorhaut  entspricht  nicht  immer  genau  der  Mün- 
dung der  Harnröhre  5  daher  geht  der  Harn  mit  Beschwer- 
den ab  und  reizt  beständig  die  leidenden    Theile." 

Das  Uebrige  was  Riecke  über  den  Präputial-Her- 
pes  nach  Cazenave  noch  mittheilt,  glaube  ich  leicht 
übergehen  zu  können,  da  es  sich  nur  auf  die  komplizirende 
chronisch-entzündliche  Phimose  bezieht. 

Beim  weiblichen  Geschlechte  kommt  diese  Krankheit 
auf  den  Schamlippen,  besonders  auf  den  Nj^mphen,  der 
Klitoris  und  in  der  Hautfalte  zwischen  diesen  und  den 
grossen  Schamlii)pen  vor,  avo  sie  dann  nach  Raj'^er 
^,Herpes  viilvaris'^  genannt  wird,  und  wobei  immer  ein 
mehr  oder  weniger  deutlich  merkbarer  Ausfluss  eines  zä- 
hen, scharf  riechenden  Schleimes,  aus  den  äussern  Ge- 
nitalien, beobachtet  wird. 

Der  von  Riecke  mitgetheilte  Krankheitsverlauf 
erleidet  aber  manchmal  einige  Verschiedenheiten.  Die 
oberflächlichen  Exkoriationen  nämlich,  die  nach  dem  Plat- 
zen der  Bläschen  zurückbleiben  ,  heilen  unter  ungunsti- 
gen Verhältnissen  nicht  :^  —  was  ich  aber  bisher  nur  beim 
weiblichen  Geschlechte  beobachtete  —  sondern  ihr  Grund 
erhebt  sich  zu  leichten  schwammigen  Wucherungen,  die 
sehr  schmerzhaft  sind,  oder  doch  das  lästige  Jucken  noch 
beträchtlich  erhöhen,  nach  und  nach  an  Umfang  zunehmen 
und  so  endlich  zu  Verwechslungen  mit  den  breiten  sj^phi- 
litischen  Kondylomen  Veranlassung  geben  können,  welche 
Irrung  noch  dadurch  vermehrt  wird;  dass  bei  zunehmen- 
der Krankheit  derselbe  Krankheitsprozess  —  wahrschein- 
lich durch  das  gleichzeitige  Vorhandensein  eines  scharfen, 
übelriechenden  der  Leukorrhoe  nicht  unähnlichen  Sekretes 
in  den  äussern  Geschlechtstheilen  —  sich  auch  über  den 
Damm  und  die  Mastdarmmündung  verbreitet. 

Die  Ursachen  dieses  Uebels  zu  bestimmen  ist  sehr 
schwer,  da  sie  sehr  vielfältig  sind,  die  wichtigsten  mögen 
aber  Abdominal-'^ lörungeu;    bei    grosser  Geneigtheit  der 
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Haut  zu  herpetischen  Krankheitsformen,  ferner  Menstrual- 
anomalien  und  Unreinlichkeit  sein.  Der  Beischlaf  an  und 
für  sich  dürfte  nur  selten  oder  nie  die  veranla  ssende  Ur- 
sache dieses  Uebels  sein. 

Die  Behandlung  muss  nebst  der  Anwendung  topischer 
kühlender  und  austrocknender  Mittel,  als  des  Bleiessigs, 
des  Kalkwassers,  mit  oder  ohne  Beisatz  eines  narkoti- 
schen Mittels,  oder  des  Höllensteines  in  Substanz,  auch 
auf  die  Entfernung  allgemeiner  krankhafter  Zustände  be- 
rechnet sein. 

Um  darzuthun  wie  schwierig  und  wie  wichtig  die 
richtige  Diagnose  dieses  Uebels  ist,  wenn  es  den  breiten 
Kondylomen  ähnliche  Wucherungen  der  exkoriirten  Stel- 
len verursacht ,  Avill  ich  folgenden  Krankheitsfall  mit- 
theilen. 

Ein  beiläufig  18  Jahr  altes  Mädchen  von  lebhaftem 
Temperamente  und  sehr  zartem  Hautorgane,  das  früher 
stets  gesund  und  allgemein  anerkannt  von  untadelhaftester 
Aufführung  war,  hatte  sich  drei  Wochen  vor  ihrer  Ver- 
heirathung,  durch  wiederholte  Verkühlung  des  ganzen 
Leibes,  vorzüglich  aber  der  Füsse  —  sie  litt  an  massigen 
habituellen  Fussschweisen  —  ein  katarrhalisch-rheuma- 
tisches Fieber,  mit  nur  geringer  entzündlicher  Affection 
der  Mandeln  und  eine  Menostasie  zugezogen.  Den  dritten 
Tag  der  Krankheit  erschien  mit  nur  geringem  Nachlasse 
der  lieberhaften  Erscheinungen  die  Purpura  rheumatica, 
wodurch  der  ganze  Körper  violet  marmorirt  erschien  und 
zugleich  stellte  sich  ein  lebhaftes  Jucken  der  äusseren 
Geschlechtstheile  ein,  was  sie  jedoch  erst  später  gestand. 
Trotzdem  nun,  das  die  Kranke  gar  keine  ärztliche  Hilfe 
in  Anspruch  nahm,  ja  zu  ihrem  Nachtheile  nicht  einmal 
das  Zimmer  streng  hütete,  war  doch  das  Fieber  sammt 
dem  Ausschlage  in  Zeit  von  zehn  Tagen  ganz  verschwun- 
den, aber  leichte,  oft  wiederkehrende  rheumatische  Affec- 
tionen  der  Knie-  und  Ellbogengelenke,  ebenso  eine 
grosse  Gereiztheit  der  Tonsillen  und  ein  periodisches  leb- 
haftes Jucken  der  äussern  Schamtheile  blieb  zurück, 
nach  und  nach  verlor  sich  aber  Alles  5  so  dass   sie   sich 
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zur  Zeit  der  Trauung,  einige  Körperschwäclie  abgerech- 
net; ganz  gesund  fühlte.  Während  und  nach  der  Trauung 
setzte  sich  Patientin  neuerdings  wiederholten  Verkühlun- 
gen aus,  wodurch  die  katarrhalisch-rheumatische  Tonsil- 
laraffektion  rezidivirte  und  ebenso  —  wahrscheinlich  in 
Folge  des  oft  wiederholten  neuen  Genitalreizes  —  das 
Jucken  des  Genitals. 

Indem  ich  14  Tage  hierauf  die  Patientin  in  meine 
Behandlung  übernahm,  fand  ich  ein  massiges,  fast  nur 
gegen  Abend  deutlich  werdendes  Fieber,  mit  vagen  rheu- 
matischen Affektionen  der  Gelenke,  ferner  eine  entzünd- 
liche Röthe  der  Mandeln  und  des  weichen  Gaumens, 
ohne  merkliche  Geschwulst,  nicht  bedeutende  Schlingbe- 
schwerden, aber  besonders  des  Abends  sich  einstellende 
reissende  Schmerzen,  bald  in  einem,  bald  im  andern  Ohre, 
mit  zugleich  schmerzhafter  werdender  Deglutition.  Der 
Appetit  war  höchst  unregelmässig  und  die  Zunge  massig 
schleimig  belegt,  der  Stuhlgang  etwas  retardirt.  Ausser 
diesen  Krankheitserscheinungen  war  noch  ein  Liehen 
circumscriptus — sie  litt  schon  früher  öfter  an  einem  sehr 
geringfügigen  Liehen  pilaris  —  an  verschiedenen  Stellen 
des  Gesichtes,  vorzüglich  aber  am  Kinne  bemerkbar.  Zu- 
gleich klagte  die  Kranke  über  ein  heftiges,  besonders  in 
der  Bettw^ärme  sich  steigerndes  Jucken  des  Genitals,  auf 
dem  ursprünglich,  wie  sie  erzählte,  ganz  kleine  wasser- 
helle Bläschen  bemerkbar  waren,  die  aber  durch  das  oft 
wiederholte  Reiben  der  juckenden  Theile,  bald  kleine  Ex- 
koriationen  bildeten.  Die  Ansicht  des  leidenden  Theiles 
wollte  die  Patientin  durchaus  nicht  gestatten.  Der  Mo- 
natfluss  war  seit  der  ersten  Verkühlung  nicht  mehr  er- 
schienen. 

Meine  Behandlung  bestand  in  der  Anwendung  alte- 
rirender  und  massig  schweisstreibender  Mittel,  ferner  in 
der  Anwendung  einiger  Blutegel  am  Halse  und  erwei- 
chender Breiumschläge.  Wegen  der  Genitalaffektion  ver- 
ordnete ich  täglich  zu  gebrauchende  Avarme  Sitz-  oder 
Vollbäder. 
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Nach  vierzehntägigei'  Behandlung  war  die  Halsaffek- 
tion schon  viel  massiger  und  das  Fieber  ganz  verschwun- 
den, aber  das  Genitalleiden  nicht  im  mindesten  gebessert, 
ja  während  der  Nacht,  wegen  des  heftigen  Juckens,  oft 
den  Schlaf  raubend.  Auf  wiederholtes  Zureden  ihres  Man- 
nes wurde  es  endlich  gestattet,  das  Uebel  besichtigen  zu 
können.  Ich  fand  die  grossen  Schamlippen  massig  ge- 
schwollen und  an  ihrer  innern  Fläche  stark  geröthet, 
ebenso  auch  die  Nymphen  und  die  Klitoris  stark  geröthet, 
etwas  angeschwollen,  ziemlich  hart  und  gegen  die  Be- 
rührung sehr  empfindlich.  Ausser  diesem  sah  ich  einige 
ganz  unbedeutende  Exkoriationen,  die  offenbar  von  dem 
Aufreiben  frischer  Ilerpesbläschen  entstanden  sind,  aber 
längst  der  innern  Fläche  der  grossen  Schamlippen,  wie 
auch  am  Damme  und  in  der  Umgebung  des  Anus  fand  ich 
viele  exkoriirle  Wucherungen ,  die  mit  Ausnahme  ihrer 
blässern  Farbe,  der  übergrossen  Empfindlichkeit  und  der 
offenbar  viel  weichern  Konsistenz,  den  breiten  syphiliti- 
schen Kondylomen  sehr  ähnlich  waren.  Die  äussern  Ge- 
schleclitstheile  sonderten  ein  scharf  riechendes  schleimi- 
ges weissliches  Sekret  ab,  aber  die  Scheide  schien  dabei 
gar  keinen  Antheil  zu  haben. 

Ich  muss  wahrhaftig  gestehen,  dass  mich  diese  krank- 
haften Erscheinungen  fast  aus  der  Fassung  brachten,  und 
dass  ich  bei  halbwegs  verdächtigen  Individuen,  keinen 
Augenbiick  angestanden  wäre,  dieses  Uebel  für  ein  sy- 
philitisches zu  erklären,  aber  der  von  jeher  anerkannte, 
über  alle  Zweifel  erhabene  tugendhafte  Lebenswandel  der 
Patientin,  besonders  aber  der  Umstand,  dass  ihr  bisher 
noch  nie  infizirt  gewesener  Mann  ,  bis  nun  fast  täglich 
wiederholt  und  ungestraft  den  Beischlaf  pflog,  und  dass 
er  sich  Anfangs  wegen  natürlich  enger  Vorhaut,  während 
des  Beischlafes  oft  leichte  Einrisse  zuzog,  die  aber  ohne 
alle  Beachtung  in  24  Stunden  vernarbten,  ohne  eine 
Spur  ihres  früheren  Daseins,  unterdrückten  jeden  Gedan- 
ken an  ein  syphilitisches  Kranksein,  zu  welcher  irrigen 
Diagnose  ein  minder  Geübter  um  so  leichter  hätte  verlei- 
leitet  werden  können,    als  der  gleichzeitig   vorhandene 
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Liehen  circumscriptus  des  Gesichtes  —  der  wohl  nur 
durch  die,  erst  später  erkannte  Schwangerschaft  bedingt 
war  —  wegen  seiner,  wenn  auch  entfernten  Aehnlichkeit 
mit  den  syphilitischen  Flecken  und  vielleicht  auch  das, 
durch  wiederholte  Verkühlungen  verschlimmerte  und  schon 
chronisch  gewordene  katarrhös-rheumatische  ,  wenn  auch 
nicht  exulcerirte  Halsleiden  als  sehr  verführerische  dia- 
gnostische Behelfe  dastanden. 

Dass  ich  unter  diesen  Umständen  den  Beischlaf, 
den  ich  schon  früher  aber  vergebens  untersagte ,  noch- 
mals streng  verbieten  musste ,  ist  natürlich,  zugleich 
liess  ich  einige  Blutegel  auf  die  äussere  Fläche  der 
grossen  Schamlippen  anlegen,  ferner  verordnete  ich  war- 
me Sitzbäder  mit  Bleiessig,  täglich  Abends  eine  Stunde 
lang  zu  brauchen,  und  zum  Verband  verordnete  ich  eben- 
falls Bleiessig  mit  etwas  Opiumextrakt.  Den  zweiten 
Tag  ätzte  ich  die  Wucherungen  ganz  oberflächlich  mit 
Höllenstein,  worauf  wieder  der  Verband  und  die  Sitzbä- 
der fortgebraucht  wurden  ,  und  in  Zeit  von  fünf  Tagen 
war  die  Heilung  vollendet.  Eben  so  war  das  Halsleiden 
auf  die  Anwendung  einer  Brechweinsteinsalbe  ganz  ver- 
schwunden, und  nur  der  Liehen  blieb  zurück  und  verlor 
sich  im  Verlaufe  der  Schwangerschaft  von  selbst. 

Wie  es  sich  aus  dieser  Krankheitsgeschichte  ergibt, 
mögen  wohl  ähnliche,  gewiss  nicht  gar  so  selten  vorkom- 
mende, aber  durch  den  verd  ichtigen  Sitz  in  ihrer  Wesen- 
heit verkannte  Krankheitsfälle  zu  der  irrigen  Annahme  pri- 
märer syphilitischer  Kondylomen  geführt  haben ,  und  ich 
fühle  mich  nur  zu  sehr  geneigt  zu  glauben,  dass  die  von 
Schnuhrin  Litthauen  beobachtete,  in  der  medizinischen 
Zeitung  von  Berlin,  Jahrgang  1839,  Nr.  17  und  18 
mitgetheilten  häufigen  Fälle  primärer  breiter  Kondylomen 
bei  noch  nicht  deflorirten  Jungfrauen,  und  ohne  halbwegs 
nachweisbarer  syphilitischer  Ansteckung  v/ohl  eher  hie- 
lier  zu  zählen  seien,  um  so  mehr,  als  die  Annahme 
eines  endemischen  oder  epidemischen  Vorkommens  des 
Genitalherpes  — ■  das  bei  den   meisten  Hautkrankheiten 
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mitunter  beobachtet  wird  —  vielmehr  der  Erfahrung  und 
der  Vernunft  entspricht,  als  das  Vorkommen  einer  ende- 
mischen, in  ihrem  Ursprünge  und  Verlaufe  wesentlich  alie- 
nirten  Lustseuche.  Mit  vollem  Rechte  kann  man  daher  be- 
haupten ,  dass  wenn  die  von  S  c  h  n  u  h  r  beobachteten 
breiten  Genitalkondylomen  nicht  senkundär  lokale,  auf 
den  durch  die  Erfahrung  konstatirten  Weg  der  Anste- 
ckung entstandene  sj^philitische  Affektionen  waren,  selbe 
nur  für  einen  in  Litthauen  —  möglicher  Weise  —  ende- 
misch vorkommenden  und  durch  ungünstige  Verhältnisse, 
besonders  durch  Vernachlässigung  und  Schmutz  —  wo- 
für gerade  das  .häufige  Vorkommen  bei  der  niedern  Volks- 
klasse spricht  —  ausgearteten  Vulvarherpes  zu  betrach- 
ten sind.  Ist  nicht  vielleicht  Witzmann's  spontane 
Syphilis  hieher  zu  zählen  ? 

Ekzem    der   Geschlechtstheile. 


Diese  Ausschlagsform  ist  mit  der  früheren  verwandt, 
wenn  nicht  identisch,  und  unterscheidet  sich  von  ihr  da- 
durch, dass  die  Bläschen  viel  kleiner  —  wie  Mohnkörner 
oder  Hirsekörner  — ■■  sind ,  und  nicht  so  Avie  die  frühern, 
eine  oder  mehrere  Gruppen  auf  gemeinschaftlichem  ent- 
zündetem Grunde  bilden,  sondern  mehr  zerstreut  und  iso- 
lirt  vorkommen.  Das  Jucken  und  das  Gefühl  von  Hitze 
ist  wo  möglich  noch  lebhafter  als  beim  Genitalherpes.  Der 
Inhalt  der  Bläschen  ist  ebenfalls  wasserhell  und  vertrock- 
net an  freien  Stellen  zu  kleinen  Borken,  an  sich  berüh- 
renden Stellen  hingegen,  und  durch  das  Reiben,  zu  dem 
das  Jucken  zwingt,  platzen  sie  und  machen  ganz  kleine 
oberflächliche  Exkoriatiooen.  Mitunter  wird  auch  der 
Bläscheninhalt  purulent  —  Eczema  impetiginodes.  — 

Obwohl  der  Verlauf  dieses  üebels  gewöhnlich  akut  ist, 
so  kann  er  doch  durch  einen  sich  fortwährend  wiederho- 
lenden   Bläschenausbroch  sehr  langwierig  werden. 

Der  Sitz  dieses   üebels  ist  derselbe,    wie  der  des 
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GenitalherpeSjUnd  die  Ursachen  sind  wohl  auch  dieselben, 
wesshalb  auch  die  Behandlung  ganz  gleich  ist,  wobei  ich 
noch  bemerke  ,  dass  die  oberflächliche  Kauterisation  mit 
dem  Höllensteine  wohl  das  vorzüglichste  Mittel  ist,  um 
dem  unerträglichen  Jucken  rasch  Einhalt  zu  thun,  und 
die  Krankheit  in  ihrem  Verlaufe  möglichst  abkürzen  zu 
können. 
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